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SIMBOLOGIA UTILIZADA:

N° | Simbolo Descripcion
1 [ABC] I ] La informacion solic?tada dentro de los cprchetes sombreados debe ser
"""" completada por la Entidad durante la elaboracién de las bases.
Es una indicacion, o informacién que debera ser completada por la Entidad con
2 | [ABC]/] ] posterioridad al otorgamiento de la buena pro para el caso especifico de la
"""" elaboracién de la PROFORMA DEL CONTRATO; o por los proveedores, en el
caso de los ANEXOS de la oferta.

Importante Se refiere a consideraciones importantes a tener en cuenta por el érgano
3 encargado de las contrataciones o comité de seleccién, segun corresponda y por
e Abc los proveedores.
Advertencia . , .
4 Se refiere a advertencias a tener en cuenta por el 6rgano encargado de las
e Abc contrataciones o comité de seleccion, segun corresponda y por los proveedores.
Importante para la Entidad Se refiere a consideraciones importantes a tener en cuenta por el 6rgano
5 encargado de las contrataciones o comité de seleccion, segun corresponda y
* Xyz deben ser eliminadas una vez culminada la elaboracién de las bases.

CARACTERISTICAS DEL DOCUMENTO:

Las bases estandar deben ser elaboradas en formato WORD, y deben tener las siguientes caracteristicas:

N° | Caracteristicas Parametros

1 Mérgenes Superior :2.5cm Inferior: 2.5 cm
9 lzquierda: 2.5 cm Derecha: 2.5 cm

2 | Fuente Avrial

Normal: Para el contenido en general
3 Estilo de Fuente Cursiva: Para el encabezado y pie de pagina
Para las Consideraciones importantes (ltem 3 del cuadro anterior)

Automatico: Para el contenido en general

4 Color de Fuente Azul : Para las Consideraciones importantes (item 3 del cuadro anterior)

16 : Para las dos primeras hojas de las Secciones General y Especifica
11 : Para el nombre de los Capitulos.
10 : Para el cuerpo del documento en general
9: Para el encabezado y pie de pagina
Para el contenido de los cuadros, pudiendo variar, segun la necesidad
8 : Para las Notas al pie

Justificada: Para el contenido en general y notas al pie.
6 | Alineacion Centrada : Para la primera pagina, los titulos de las Secciones y nombres
de los Capitulos)

5 Tamafio de Letra

7 | Interlineado Sencillo
. Anterior : 0
8 Espaciado Posterior : 0
Subrayado Para los nombres de las Secciones y para resaltar o hacer hincapié en algin concepto
INSTRUCCIONES DE USO:

1. Una vez registrada la informacién solicitada dentro de los corchetes sombreados en gris, el texto debera quedar en
letra tamafio 10, con estilo normal, sin formato de negrita y sin sombrear.

2. La nota IMPORTANTE no puede ser modificada ni eliminada en la Seccion General. En el caso de la Seccién
Especifica debe seguirse la instruccion que se indica en dicha nota.

Elaboradas en enero de 2019
Modificadas en marzo, junio y diciembre de 2019, julio 2020, julio y diciembre 2021, junio y octubre de 2022
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BASES INTEGRADAS DE ADJUDICACION SIMPLIFICADA PARA LA
CONTRATACION DE SERVICIOS EN GENERAL

ADJUDICACION SIMPLIFICADA N° 0015-2024-GRP-DSRSMH-OEC

PRIMERA CONVOCATORIA

CONTRATACION DEL SERVICIO DE IMPRESION DE FORMATOS
UNICOS DE ATENCION (FUA) PARA EL REGISTRO DE LAS
PRESTACIONES BRINDADAS A LOS ASEGURADOS DEL SIS, QUE
SERAN DISTRIBUIDOS EN LOS ESTABLECIMIENTOS DE SALUD DE LA
DIRECCION SUB REGIONAL DE SALUD MORROPON HUANCABAMBA
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DEBER DE COLABORACION

La Entidad y todo proveedor que se someta a las presentes Bases, sea como participante, postor y/o contratista, deben
conducir su actuacion conforme a los principios previstos en la Ley de Contrataciones del Estado.

En este contexto, se encuentran obligados a prestar su colaboracion al OSCE y a la Secretaria Técnica de la Comisién
de Defensa de la Libre Competencia del INDECOPI, en todo momento segun corresponda a sus competencias, a fin
de comunicar presuntos casos de fraude, colusion y corrupcion por parte de los funcionarios y servidores de la Entidad,
asi como los proveedores y demas actores que participan en el proceso de contratacion.

De igual forma, deben poner en conocimiento del OSCE vy a la Secretaria Técnica de la Comision de Defensa de la
Libre Competencia del INDECOPI los indicios de conductas anticompetitivas que se presenten durante el proceso de
contratacion, en los términos del Decreto Legislativo N° 1034, "Ley de Represién de Conductas Anticompetitivas”, o
norma que la sustituya, asi como las deméas normas de la materia.

La Entidad y todo proveedor que se someta a las presentes Bases, sea como participante, postor y/o contratista del
proceso de contratacion deben permitir al OSCE o a la Secretaria Técnica de la Comision de Defensa de la Libre
Competencia del INDECOPI el acceso a la informacién referida a las contrataciones del Estado que sea requerida,
prestar testimonio o absolucién de posiciones que se requieran, entre otras formas de colaboracién.
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SECCION GENERAL

DISPOSICIONES COMUNES DEL PROCEDIMIENTO DE SELECCION

(ESTA SECCION NO DEBE SER MODIFICADA EN NINGUN EXTREMO, BAJO SANCION DE NULIDAD)

~




GOBIERNO REGIONAL DE PIURA - SALUD MORROPON CHULUCANAS // BASES INTEGRADAS

Adjudicacién Simplificada N° 0015-2024-GRP-DSRSMH-OEC-Primera Convocatoria, referida a la “Contratacion del Servicio de impresion de Formatos
Unicos de Atencion (FUA) para el registro de las prestaciones brindadas a los asegurados del SIS, que seran distribuidos en los Establecimientos de Salud
de la Direccién Sub Regional de Salud Morropon Huancabamba.”.

CAPITULO| ]
ETAPAS DEL PROCEDIMIENTO DE SELECCION

1.1.

1.2.

1.3.

1.4.

1.5.

REFERENCIAS

Cuando en el presente documento se mencione la palabra Ley, se entiende que se esta haciendo referencia a la
Ley N° 30225, Ley de Contrataciones del Estado, y cuando se mencione la palabra Reglamento, se entiende que
se esta haciendo referencia al Reglamento de la Ley de Contrataciones del Estado aprobado por Decreto Supremo
N° 344-2018-EF.

Las referidas normas incluyen sus respectivas modificaciones, de ser el caso.

CONVOCATORIA

Se realiza a través de su publicacion en el SEACE de conformidad con lo sefialado en el articulo 54 del Reglamento,
en la fecha sefialada en el calendario del procedimiento de seleccion, debiendo adjuntar las bases y resumen
ejecutivo.

REGISTRO DE PARTICIPANTES
El registro de participantes se realiza conforme al articulo 55 del Reglamento. En el caso de un consorcio, basta que
se registre uno (1) de sus integrantes.

Importante

o Para registrarse como participante en un procedimiento de selecciéon convocado por las Entidades del Estado
Peruano, es necesario que los proveedores cuenten con inscripcion vigente y estar habilitados ante el Registro
Nacional de Proveedores (RNP) que administra el Organismo Supervisor de las Contrataciones del Estado
(OSCE). Para obtener mayor informacion, se puede ingresar a la siguiente direccion electronica: www.rnp.gob.pe.

o Los proveedores que deseen registrar su participacion deben ingresar al SEACE utilizando su Certificado SEACE
(usuario y contrasefia). Asimismo, deben observar las instrucciones sefialadas en el documento de orientacion
“Guia para el registro de participantes electrénico” publicado en https://www2.seace.gob.pe/.

e En caso los proveedores no cuenten con inscripcién vigente en el RNP y/o se encuentren inhabilitados o
suspendidos para ser participantes, postores y/o contratistas, el SEACE restringira su registro, quedando a
potestad de estos intentar nuevamente registrar su participacion en el procedimiento de seleccion en cualquier
otro momento, dentro del plazo establecido para dicha etapa, siempre que haya obtenido la vigencia de su
inscripcién o quedado sin efecto la sancién que le impuso el Tribunal de Contrataciones del Estado.

FORMULACION DE CONSULTAS Y OBSERVACIONES A LAS BASES
La formulacién de consultas y observaciones a las bases se efectiia de conformidad con lo establecido en los
numerales 72.1y 72.2 del articulo 72 del Reglamento, asi como el literal a) del articulo 89 del Reglamento.

Importante

No pueden formularse consultas ni observaciones respecto del contenido de una ficha de homologacion aprobada. Las
consultas y observaciones que se formulen sobre el particular, se tienen como no presentadas.

ABSOLUCION DE CONSULTAS, OBSERVACIONES E INTEGRACION DE BASES
La absolucién de consultas, observaciones e integracién de las bases se realizan conforme a las disposiciones
previstas en el numeral 72.4 del articulo 72 del Reglamento y el literal a) del articulo 89 del Reglamento.

Importante
e No se absolveran consultas y observaciones a las bases que se presenten en forma fisica.
e Cuando exista divergencia entre lo indicado en el pliego de absolucion de consultas y observaciones y la

integracion de bases, prevalece lo absuelto en el referido pliego; sin perjuicio, del deslinde de responsabilidades
correspondiente.

0
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1.6. FORMA DE PRESENTACION DE OFERTAS

Las ofertas se presentan conforme lo establecido en el articulo 59 y en el articulo 90 del Reglamento.

Las declaraciones juradas, formatos o formularios previstos en las bases que conforman la oferta deben estar
debidamente firmados por el postor (firma manuscrita o digital, segun la Ley N° 27269, Ley de Firmas y Certificados
Digitales?). Los demas documentos deben ser visados por el postor. En el caso de persona juridica, por su
representante legal, apoderado o mandatario designado para dicho fin y, en el caso de persona natural, por este o
su apoderado. No se acepta el pegado de la imagen de una firma o visto. Las ofertas se presentan foliadas.

Importante

e Los formularios electronicos que se encuentran en el SEACE y que los proveedores deben llenar para presentar
sus ofertas, tienen caracter de declaracion jurada.

e  En caso la informacion contenida en los documentos escaneados que conforman la oferta no coincida con lo
declarado a través del SEACE, prevalece la informacion declarada en los documentos escaneados.

e No se tomaran en cuenta las ofertas que se presenten en fisico a la Entidad.

1.7. PRESENTACION Y APERTURA DE OFERTAS
El participante presentara su oferta de manera electronica a través del SEACE, desde las 00:01 horas hasta las
23:59 horas del dia establecido para el efecto en el cronograma del procedimiento; adjuntando el archivo digitalizado
que contenga los documentos que conforman la oferta de acuerdo a lo requerido en las bases.

El participante debe verificar antes de su envio, bajo su responsabilidad, que el archivo pueda ser descargado y su
contenido sea legible.

Importante

Los integrantes de un consorcio no pueden presentar ofertas individuales ni conformar mas de un consorcio en un
procedimiento de seleccion, o en un determinado item cuando se trate de procedimientos de seleccién segun relacion
de items.

En la apertura electrénica de la oferta, el 6rgano encargado de las contrataciones o el comité de seleccidn, segun
corresponda, verifica la presentacion de lo exigido en la seccion especifica de las bases de conformidad con el
numeral 73.2 del articulo 73 del Reglamento y determina si las ofertas responden a las caracteristicas y/o requisitos
y condiciones de los Términos de Referencia, detallados en la seccidn especifica de las bases. De no cumplir con
lo requerido, la oferta se considera no admitida.

1.8. EVALUACION DE LAS OFERTAS
La evaluacion de las ofertas se realiza conforme a lo establecido en el numeral 74.1 y el literal @) del numeral 74.2
del articulo 74 del Reglamento.

En el supuesto de que dos (2) o més ofertas empaten, la determinacién del orden de prelacion de las ofertas
empatadas se efectla siguiendo estrictamente el orden establecido en el numeral 91.1 del articulo 91 del
Reglamento.

El desempate mediante sorteo se realiza de manera electrénica a través del SEACE.

Importante

En el caso de contratacion de servicios en general que se presten fuera de la provincia de Lima y Callao, cuyo valor
estimado no supere los doscientos mil Soles (S/ 200,000.00), a solicitud del postor se asigna una bonificacion
equivalente al diez por ciento (10%) sobre el puntaje total obtenido por los postores con domicilio en la provincia donde
prestara el servicio, 0 en las provincias colindantes, sean o no pertenecientes al mismo departamento o region. El

1 Para mayor informacion sobre la normativa de firmas y certificados digitales ingresar a:
https://www.indecopi.gob.pe/web/firmas-digitales/firmar-y-certificados-digitales
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domicilio es el consignado en la constancia de inscripcion ante el RNP2. Lo mismo aplica en el caso de procedimientos
de seleccion por relacion de items, cuando algin item no supera el monto sefialado anteriormente.

1.9. CALIFICACION DE OFERTAS
La calificacion de las ofertas se realiza conforme a lo establecido en los numerales 75.1 y 75.2 del articulo 75 del
Reglamento.

1.10. SUBSANACION DE LAS OFERTAS
La subsanacion de las ofertas se sujeta a lo establecido en el articulo 60 del Reglamento. El plazo que se otorgue
para la subsanacién no puede ser inferior a un (1) dia habil

La solicitud de subsanacion se realiza de manera electronica a través del SEACE y sera remitida al correo
electrénico consignado por el postor al momento de realizar su inscripcion en el RNP, siendo su responsabilidad el
permanente seguimiento de las notificaciones a dicho correo. La notificacién de la solicitud se entiende efectuada
el dia de su envio al correo electrénico.

La presentacion de las subsanaciones se realiza a través del SEACE. No se tomaréa en cuenta la subsanacion que
se presente en fisico a la Entidad.

1.11. RECHAZO DE LAS OFERTAS
Previo al otorgamiento de la buena pro, el 6rgano encargado de las contrataciones o el comité de seleccion, segun
corresponda, revisa las ofertas econémicas que cumplen los requisitos de calificacién, de conformidad con lo
establecido para el rechazo de ofertas, previsto en el articulo 68 del Reglamento, de ser el caso.

De rechazarse alguna de las ofertas calificadas, el érgano encargado de las contrataciones o el comité de seleccion,
segun corresponda, revisa el cumplimiento de los requisitos de calificacion de los postores que siguen en el orden
de prelacién, en caso las hubiere.

1.12. OTORGAMIENTO DE LA BUENA PRO
Definida la oferta ganadora, el 6rgano encargado de las contrataciones o el comité de seleccion, segin corresponda,
otorga la buena pro mediante su publicacion en el SEACE, incluyendo el cuadro comparativo y las actas
debidamente motivadas de los resultados de la admision, no admisién, evaluacién, calificacion, descalificacion,
rechazo y el otorgamiento de la buena pro.

1.13. CONSENTIMIENTO DE LA BUENA PRO
Cuando se hayan presentado dos (2) o mas ofertas, el consentimiento de la buena pro se produce a los cinco (5)
dias habiles siguientes de la notificacion de su otorgamiento, sin que los postores hayan ejercido el derecho de
interponer el recurso de apelacion.

En caso que se haya presentado una sola oferta, el consentimiento de la buena pro se produce el mismo dia de la
notificacién de su otorgamiento.

El consentimiento del otorgamiento de la buena pro se publica en el SEACE al dia habil siguiente de producido.

Importante

Una vez consentido el otorgamiento de la buena pro, el 6rgano encargado de las contrataciones o el érgano de la
Entidad al que se haya asignado tal funcion realiza la verificacién de la oferta presentada por el postor ganador de la
buena pro conforme lo establecido en el numeral 64.6 del articulo 64 del Reglamento.

2 La constancia de inscripcién electronica se visualizara en el portal web del Registro Nacional de Proveedores:

www.rnp.gob.pe

-
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21.

2.2.

, CAPITULOII ,
SOLUCION DE CONTROVERSIAS DURANTE EL PROCEDIMIENTO DE SELECCION

RECURSO DE APELACION
A través del recurso de apelacion se pueden impugnar los actos dictados durante el desarrollo del procedimiento de
seleccion hasta antes del perfeccionamiento del contrato.

El recurso de apelacion se presenta ante la Entidad convocante, y es conocido y resuelto por su Titular, cuando el
valor estimado sea igual o menor a cincuenta (50) UIT. Cuando el valor estimado sea mayor a dicho monto, el
recurso de apelacion se presenta ante y es resuelto por el Tribunal de Contrataciones del Estado.

En los procedimientos de seleccion segun relacion de items, el valor estimado total del procedimiento determina
ante quién se presenta el recurso de apelacion.

Los actos que declaren la nulidad de oficio, la cancelacién del procedimiento de seleccion y otros actos emitidos por
el Titular de la Entidad que afecten la continuidad de este, se impugnan ante el Tribunal de Contrataciones del
Estado.

Importante

e Una vez otorgada la buena pro, el érgano encargado de las contrataciones o el comité de seleccion, segun
corresponda, esta en la obligacion de permitir el acceso de los participantes y postores al expediente de
contratacion, salvo la informacién calificada como secreta, confidencial o reservada por la normativa de la materia,
a mas tardar dentro del dia siguiente de haberse solicitado por escrito.

Luego de otorgada la buena pro no se da a conocer las ofertas cuyos requisitos de calificacion no fueron
analizados y revisados por el organo encargado de las contrataciones o el comité de seleccion, segun
corresponda.

o A efectos de recoger la informacion de su interés, los postores pueden valerse de distintos medios, tales como:
(i) la lectura y/o toma de apuntes, (i) la captura y almacenamiento de imagenes, e incluso (iii) pueden solicitar
copia de la documentacion obrante en el expediente, siendo que, en este Ultimo caso, la Entidad debera entregar
dicha documentacion en el menor tiempo posible, previo pago por tal concepto.

e Elrecurso de apelacion se presenta ante la Mesa de Partes del Tribunal o ante las oficinas desconcentradas del
OSCE, o en la Unidad de Tramite Documentario de la Entidad, segtn corresponda.

PLAZOS DE INTERPOSICION DEL RECURSO DE APELACION
La apelacion contra el otorgamiento de la buena pro o contra los actos dictados con anterioridad a ella se interpone
dentro de los cinco (5) dias habiles siguientes de haberse notificado el otorgamiento de la buena pro.

La apelacién contra los actos dictados con posterioridad al otorgamiento de la buena pro, contra la declaracion de
nulidad, cancelacion y declaratoria de desierto del procedimiento, se interpone dentro de los cinco (5) dias habiles
siguientes de haberse tomado conocimiento del acto que se desea impugnar.
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3.1.

3.2.

CAPITULO Ill
DEL CONTRATO

PERFECCIONAMIENTO DEL CONTRATO
Los plazos y el procedimiento para perfeccionar el contrato se realizan conforme a lo indicado en el articulo 141 del
Reglamento.

El contrato se perfecciona con la suscripcion del documento que lo contiene, salvo en los contratos cuyo monto del valor
estimado no supere los doscientos mil Soles (S/ 200,000.00), en los que se puede perfeccionar con la recepcion de la
orden de servicios, conforme a lo previsto en la seccion especifica de las bases.

En el caso de procedimientos de seleccion por relacion de items, se puede perfeccionar el contrato con la suscripcion
del documento o con la recepcién de una orden de servicios, cuando el valor estimado del item corresponda al parametro
establecido en el parrafo anterior.

Importante

El 6rgano encargado de las contrataciones o el comité de seleccion, segun corresponda, debe consignar en la seccion
especifica de las bases la forma en que se perfeccionara el contrato, sea con la suscripcion del contrato o la recepcion
de la orden de servicios. En caso la Entidad perfeccione el contrato con la recepcion de la orden de servicios no debe
incluir la proforma del contrato establecida en el Capitulo V de la seccion especifica de las bases.

Para perfeccionar el contrato, el postor ganador de la buena pro debe presentar los documentos sefialados en el articulo
139 del Reglamento y los previstos en la seccion especifica de las bases.

GARANTIAS
Las garantias que deben otorgar los postores y/o contratistas, segln corresponda, son las de fiel cumplimiento del
contrato y por los adelantos.

3.2.1. GARANTIA DE FIEL CUMPLIMIENTO
Como requisito indispensable para perfeccionar el contrato, el postor ganador debe entregar a la Entidad la
garantia de fiel cumplimiento del mismo por una suma equivalente al diez por ciento (10%) del monto del
contrato original. Esta se mantiene vigente hasta la conformidad de la recepcién de la prestacion a cargo del
contratista.

3.2.2. GARANTIA DE FIEL CUMPLIMIENTO POR PRESTACIONES ACCESORIAS
En las contrataciones que conllevan la ejecucion de prestaciones accesorias, tales como mantenimiento,
reparacion o actividades afines, se otorga una garantia adicional por una suma equivalente al diez por ciento
(10%) del monto del contrato de la prestacion accesoria, la misma que debe ser renovada periédicamente
hasta el cumplimiento total de las obligaciones garantizadas.

Importante

e En los contratos cuyos montos sean iguales o menores a doscientos mil Soles (S/ 200,000.00), no corresponde
presentar garantia de fiel cumplimiento de contrato ni garantia de fiel cumplimiento por prestaciones accesorias. Dicha
excepcion también aplica a los contratos derivados de procedimientos de seleccion por relacion de items, cuando el
monto del item adjudicado o la sumatoria de los montos de los items adjudicados no superen el monto sefialado
anteriormente, conforme a lo dispuesto en el literal a) del articulo 152 del Reglamento.

e Enlos contratos periddicos de prestacion de servicios en general que celebren las Entidades con las micro y pequefias
empresas, estas Ultimas pueden otorgar como garantia de fiel cumplimiento el diez por ciento (10%) del monto del
contrato, porcentaje que es retenido por la Entidad durante la primera mitad del numero total de pagos a realizarse,
de forma prorrateada en cada pago, con cargo a ser devuelto a la finalizacién del mismo, conforme lo establecen los
numerales 149.4 y 149.5 del articulo 149 del Reglamento y el numeral 151.2 del articulo 151 del Reglamento.

3.2.3. GARANTIA POR ADELANTO
En caso se haya previsto en la seccion especifica de las bases la entrega de adelantos, el contratista debe
presentar una garantia emitida por idéntico monto conforme a lo estipulado en el articulo 153 del Reglamento.
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3.3.

34.

3.5.

3.6.

REQUISITOS DE LAS GARANTIAS

Las garantias que se presenten deben ser incondicionales, solidarias, irrevocables y de realizacion automatica en el
pais, al solo requerimiento de la Entidad. Asimismo, deben ser emitidas por empresas que se encuentren bajo la
supervision directa de la Superintendencia de Banca, Seguros y Administradoras Privadas de Fondos de Pensiones y
que cuenten con clasificacién de riesgo B o superior. Asimismo, deben estar autorizadas para emitir garantias; o estar
consideradas en la Ultima lista de bancos extranjeros de primera categoria que peridédicamente publica el Banco Central
de Reserva del Peru.

Importante

Corresponde a la Entidad verificar que las garantias presentadas por el postor ganador de la buena pro y/o contratista
cumplan con los requisitos y condiciones necesarios para su aceptacion y eventual ejecucion, sin perjuicio de la
determinacion de las responsabilidades funcionales que correspondan.

Advertencia

Los funcionarios de las Entidades no deben aceptar garantias emitidas bajo condiciones distintas a las
establecidas en el presente numeral, debiendo tener en cuenta lo siguiente:

1. La clasificadora de riesgo que asigna la clasificacion a la empresa que emite la garantia debe encontrarse
listada en el portal web de la SBS (http://www.sbs.qgob.pe/sistema-financiero/clasificadoras-de-riesqo).

2. Se debe identificar en la pagina web de la clasificadora de riesgo respectiva, cuél es la clasificacion vigente de
la empresa que emite la garantia, considerando la vigencia a la fecha de emisién de la garantia.

3. Para fines de lo establecido en el articulo 148 del Reglamento, la clasificacion de riesgo B, incluye las
clasificaciones B+ y B.

4. Si la empresa que otorga la garantia cuenta con mas de una clasificacion de riesgo emitida por distintas
empresas listadas en el portal web de la SBS, bastara que en una de ellas cumpla con la clasificacién minima
establecida en el Reglamento.

En caso exista alguna duda sobre la clasificacion de riesgo asignada a la empresa emisora de la garantia, se
debera consultar a la clasificadora de riesgos respectiva.

De otro lado, ademas de cumplir con el requisito referido a la clasificacion de riesgo, a efectos de verificar si la
empresa emisora Se encuentra autorizada por la SBS para emitir garantias, debe revisarse el portal web de dicha
Entidad (http://www.sbs.qob.pe/sistema-financiero/relacion-de-empresas-que-se-encuentran-autorizadas-a-
emitir-cartas-fianza).

Los funcionarios competentes deben verificar la autenticidad de la garantia a través de los mecanismos
establecidos (consulta web, teléfono u otros) por la empresa emisora.

EJECUCION DE GARANTIAS
La Entidad puede solicitar la ejecucion de las garantias conforme a los supuestos contemplados en el articulo 155 del
Reglamento.

ADELANTOS
La Entidad puede entregar adelantos directos al contratista, los que en ninglin caso exceden en conjunto del treinta por
ciento (30%) del monto del contrato original, siempre que ello haya sido previsto en la seccidn especifica de las bases.

PENALIDADES

3.6.1. PENALIDAD POR MORA EN LA EJECUCION DE LA PRESTACION
En caso de retraso injustificado del contratista en la ejecucién de las prestaciones objeto del contrato, la
Entidad le aplica automaticamente una penalidad por mora por cada dia de atraso, de conformidad con el
articulo 162 del Reglamento.
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3.7.

3.8.

3.9.

3.6.2. OTRAS PENALIDADES

La Entidad puede establecer penalidades distintas a la mencionada en el numeral precedente, segun lo
previsto en el articulo 163 del Reglamento y lo indicado en la seccién especifica de las bases.

Estos dos tipos de penalidades se calculan en forma independiente y pueden alcanzar cada una un monto
maximo equivalente al diez por ciento (10%) del monto del contrato vigente, o de ser el caso, del item que
debié ejecutarse.

INCUMPLIMIENTO DEL CONTRATO
Las causales para la resolucidn del contrato, seran aplicadas de conformidad con el articulo 36 de la Ley y 164 del
Reglamento.

PAGOS
El pago se realiza después de ejecutada la respectiva prestacion, pudiendo contemplarse pagos a cuenta, segun la
forma establecida en la seccién especifica de las bases o en el contrato.

La Entidad paga las contraprestaciones pactadas a favor del contratista dentro de los diez (10) dias calendario siguientes
de otorgada la conformidad de los servicios, siempre que se verifiquen las condiciones establecidas en el contrato para
ello, bajo responsabilidad del funcionario competente.

La conformidad se emite en un plazo maximo de siete (7) dias de producida la recepcidn salvo que se requiera efectuar
pruebas que permitan verificar el cumplimiento de la obligacion, en cuyo caso la conformidad se emite en un plazo
maximo de quince (15) dias, bajo responsabilidad del funcionario que debe emitir la conformidad.

En el caso que se haya suscrito contrato con un consorcio, el pago se realizara de acuerdo a lo que se indique en el
contrato de consorcio.

Advertencia

En caso de retraso en los pagos a cuenta o pago final por parte de la Entidad, salvo que se deba a caso fortuito
o fuerza mayor, esta reconoce al contratista los intereses legales correspondientes, de conformidad con el articulo
39 de la Ley y 171 del Reglamento, debiendo repetir contra los responsables de la demora injustificada.

DISPOSICIONES FINALES
Todos los demas aspectos del presente procedimiento no contemplados en las bases se regiran supletoriamente por la
Ley y su Reglamento, asi como por las disposiciones legales vigentes.
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SECCION ESPECIFICA

CONDICIONES ESPECIALES DEL PROCEDIMIENTO DE SELECCION

(EN ESTA SECCION LA ENTIDAD DEBERA COMPLETAR LA INFORMACION EXIGIDA, DE ACUERDO A LAS INSTRUCCIONES INDICADAS)

\




GOBIERNO REGIONAL DE PIURA - SALUD MORROPON CHULUCANAS // BASES INTEGRADAS

Adjudicacién Simplificada N° 0015-2024-GRP-DSRSMH-OEC-Primera Convocatoria, referida a la “Contratacion del Servicio de impresion de Formatos
Unicos de Atencion (FUA) para el registro de las prestaciones brindadas a los asegurados del SIS, que seran distribuidos en los Establecimientos de Salud
de la Direccién Sub Regional de Salud Morropon Huancabamba.”.

CAPITULO|
GENERALIDADES

1.1.

1.2,

1.3.

1.4.

1.5.

1.6.

1.7.

1.8.

1.9.

1.10.

ENTIDAD CONVOCANTE

Nombre . Gobierno Regional de Piura — Salud Morropén — Chulucanas.
RUC N° . 20483721553

Domicilio legal :Jr. Cuzco N° 202 - Chulucanas — Morrop6n - Piura.
Teléfono: : 073-378160

Correo electronico: . Contrataciones.dsrsmh@gmail.com

OBJETO DE LA CONVOCATORIA

El presente procedimiento de seleccion tiene por objeto la Contratacion del Servicio de impresion de Formatos Unicos
de Atencion (FUA) para el registro de las prestaciones brindadas a los asegurados del SIS, que seran distribuidos en
los Establecimientos de Salud de la Direccion Sub Regional de Salud Morropén Huancabamba.

EXPEDIENTE DE CONTRATACION
El expediente de contratacion fue aprobado mediante Memorando N° 00754-2024-DSRSMH-430020136-OA el 29 de
abril del 2024.

FUENTE DE FINANCIAMIENTO
Donaciones y Transferencias.

Importante

La fuente de financiamiento debe corresponder a aquella prevista en la Ley de Equilibrio Financiero del Presupuesto del
Sector Publico del afio fiscal en el cual se convoca el procedimiento de seleccion.

SISTEMA DE CONTRATACION
El presente procedimiento se rige por el sistema de SUMA ALZADA, de acuerdo con lo establecido en el expediente
de contratacion respectivo.

DISTRIBUCION DE LA BUENA PRO
No corresponde.

ALCANCES DEL REQUERIMIENTO
El alcance de la prestacion esta definido en el Capitulo 1l de la presente seccidn de las bases.

PLAZO DE PRESTACION DEL SERVICIO
Los servicios materia de la presente convocatoria se prestaran en el plazo maximo de quince (15) dias calendario,
computados luego de aceptada la orden de servicio, misma que sera notificada por correo electronico.

COSTO DE REPRODUCCION Y ENTREGA DE BASES
Gratuito en version digital, mismo que se entregara en la oficina del Equipo Funcional de Logistica, sito en Jr. Cuzco
202, Chulucanas, Morropén, Piura.

BASE LEGAL

- Ley N° 31953, Ley de Presupuesto del Sector Publico para el afio fiscal 2024.

- Ley N° 31954, Ley de Equilibrio Financiero del Presupuesto del Sector Publico para el afio fiscal 2024.

- Decreto Supremo N° 082-2019-EF, que aprueba el Texto Unico Ordenado de la Ley de Contrataciones del Estado,
en adelante la Ley.

- Decreto Supremo N? 344-2018-EF, que aprueba el Reglamento de la Ley de Contrataciones del Estado, y sus
modificatorias, en adelante el Reglamento.

- Directivas del OSCE.

Las referidas normas incluyen sus respectivas modificaciones, de ser el caso.

\
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CAPITULO Il ,
DEL PROCEDIMIENTO DE SELECCION

21.

2.2.

CALENDARIO DEL PROCEDIMIENTO DE SELECCION

Segun el cronograma de la ficha de seleccién de la convocatoria publicada en el SEACE.

Importante

De conformidad con la vigesimosegunda Disposicion Complementaria Final del Reglamento, en caso la Entidad
(Ministerios y sus organismos publicos, programas o proyectos adscritos) haya difundido el requerimiento a través del
SEACE siguiendo el procedimiento establecido en dicha disposicién, no procede formular consultas u observaciones al
requerimiento.

CONTENIDO DE LAS OFERTAS
La oferta contendrd, ademés de un indice de documentos?, la siguiente documentacion:

2.2.1. Documentacidon de presentacion obligatoria

2.21.1. Documentos para la admision de la oferta

a)  Declaracién jurada de datos del postor. (Anexo N° 1)

b)  Documento que acredite la representacion de quien suscribe la oferta.
En caso de persona juridica, copia del certificado de vigencia de poder del representante legal,
apoderado o0 mandatario designado para tal efecto.
En caso de persona natural, copia del documento nacional de identidad o documento anélogo, o del
certificado de vigencia de poder otorgado por persona natural, del apoderado o mandatario, segun
corresponda.
En el caso de consorcios, este documento debe ser presentado por cada uno de los integrantes del
consorcio que suscriba la promesa de consorcio, segun corresponda.

Advertencia

De acuerdo con el articulo 4 del Decreto Legislativo N° 1246, las Entidades estan prohibidas de exigir
a los administrados o usuarios la informacion que puedan obtener directamente mediante la
interoperabilidad a que se refieren los articulos 2 y 3 de dicho Decreto Legislativo. En esa medida, si
la Entidad es usuaria de la Plataforma de Interoperabilidad del Estado — PIDE*y siempre que el
servicio web se encuentre activo en el Catalogo de Servicios de dicha plataforma, no correspondera
exigir el certificado de vigencia de poder y/o documento nacional de identidad.

c) Declaracién jurada de acuerdo con el literal b) del articulo 52 del Reglamento (Anexo N°2)

d)  Declaracién jurada de cumplimiento de los Términos de Referencia contenidos en el numeral 3.1 del
Capitulo 1Il de la presente seccién. (Anexo N° 3)

e)  Declaracion jurada de plazo de prestacion del servicio. (Anexo N° 4)

f)  Promesa de consorcio con firmas legalizadas, de ser el caso, en la que se consigne los integrantes,
el representante comun, el domicilio comun y las obligaciones a las que se compromete cada uno
de los integrantes del consorcio, asi como el porcentaje equivalente a dichas obligaciones. (Anexo
N° 5)

g)  Elprecio de la oferta en SOLES. Adjuntar obligatoriamente el Anexo N° 6.

El precio total de la oferta y los subtotales que lo componen son expresados con dos (2) decimales.
Los precios unitarios pueden ser expresados con mas de dos (2) decimales.

Importante

e El 6rgano encargado de las contrataciones o el comité de seleccion, segtin corresponda, verifica la
presentacion de los documentos requeridos. De no cumplir con lo requerido, la oferta se considera no
admitida.

e [En caso de requerir estructura de costos o analisis de precios, esta se presenta para el
perfeccionamiento del contrato.

La omisién del indice no determina la no admisién de la oferta.

Para mayor informacién de las Entidades usuarias y del Catélogo de Servicios de la Plataforma de Interoperabilidad del
Estado — PIDE ingresar al siguiente enlace https://www.gobiernodigital.gob.pe/interoperabilidad/

En caso de considerar como factor de evaluacién la mejora del plazo de prestacion del servicio, el plazo ofertado en dicho
anexo servird también para acreditar este factor.



https://www.gobiernodigital.gob.pe/interoperabilidad/
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23.

24.

2.21.2.  Documentos para acreditar los requisitos de calificacion
Incorporar en la oferta los documentos que acreditan los “Requisitos de Calificacion” que se detallan
en el numeral 3.2 del Capitulo Il de la presente seccion de las bases.
2.2.2. Documentacion de presentacion facultativa:
a) Enelcaso de microempresas y pequefias empresas integradas por personas con discapacidad, o en el
caso de consorcios conformados en su totalidad por estas empresas, deben presentar la constancia o
certificado con el cual acredite su inscripcion en el Registro de Empresas Promocionales para Personas
con Discapacidad®
b)  Solicitud de bonificacion por tener la condicion de micro y pequefia empresa. (Anexo N° 11)

Advertencia

El 6rgano encargado de las contrataciones o el comité de seleccion, segun corresponda, no podra exigir al postor
la presentacion de documentos que no hayan sido indicados en los acapites “Documentos para la admision de la
oferta”, “Requisitos de calificacion” y “Factores de evaluacion”.

PRESENTACION DEL RECURSO DE APELACION

El recurso de apelacién se presenta ante la Unidad de Tramite Documentario de la Entidad.

En caso el participante o postor opte por presentar recurso de apelacion y por otorgar la garantia mediante deposito
en cuenta bancaria, se debe realizar el abono en:

N ° de Cuenta . 00-634-010882
Banco : BANCO DE LA NACION
N° CCI7 . 018-634-000634010882-65

REQUISITOS PARA PERFECCIONAR EL CONTRATO

El postor ganador de la buena pro debe presentar los siguientes documentos para perfeccionar el contrato:

a) Contrato de consorcio con firmas legalizadas ante Notario de cada uno de los integrantes, de ser el caso.

b)  Cddigo de cuenta interbancaria (CCl) o, en el caso de proveedores no domiciliados, el nimero de su cuenta
bancaria y la entidad bancaria en el exterior.

c) Copia de la vigencia del poder del representante legal de la empresa que acredite que cuenta con facultades
para perfeccionar el contrato, cuando corresponda.

d)  Copia de DNI del postor en caso de persona natural, o de su representante legal en caso de persona juridica.

Advertencia

De acuerdo con el articulo 4 del Decreto Legislativo N° 1246, las Entidades estan prohibidas de exigir a los
administrados o usuarios la informacion que puedan obtener directamente mediante la interoperabilidad a que se
refieren los articulos 2 y 3 de dicho Decreto Legislativo. En esa medida, si la Entidad es usuaria de la Plataforma de
Interoperabilidad del Estado — PIDE? y siempre que el servicio web se encuentre activo en el Catalogo de Servicios
de dicha plataforma, no correspondera exigir los documentos previstos en los literales e) y ).

e)  Domicilio para efectos de la notificacion durante la ejecucion del contrato.

f)  Autorizacion de notificacion de la decision de la Entidad sobre la solicitud de ampliacién de plazo mediante
medios electronicos de comunicacion ®. (Anexo N° 12).

g) Detalle de los precios unitarios del precio ofertado?.

10

Dicho documento se tendra en consideracién en caso de empate, conforme a lo previsto en el articulo 91 del Reglamento.
En caso de transferencia interbancaria.

Para mayor informacion de las Entidades usuarias y del Catélogo de Servicios de la Plataforma de Interoperabilidad del
Estado — PIDE ingresar al siguiente enlace https://www.gobiernodigital.gob.pe/interoperabilidad/

En tanto se implemente la funcionalidad en el SEACE, de conformidad con la Primera Disposicion Complementaria Transitoria
del Decreto Supremo N° 234-2022-EF.

Incluir solo en caso de la contratacion bajo el sistema a suma alzada.
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2.5.

2.6.

Importante

e En caso que el postor ganador de la buena pro sea un consorcio, las garantias que presente este para el
perfeccionamiento del contrato, asi como durante la ejecucion contractual, de ser el caso, ademas de cumplir
con las condiciones establecidas en el articulo 33 de la Ley y en el articulo 148 del Reglamento, deben consignar
expresamente el nombre completo o la denominacion o razén social de los integrantes del consorcio, en calidad
de garantizados, de lo contrario no podran ser aceptadas por las Entidades. No se cumple el requisito antes
indicado si se consigna Unicamente la denominacién del consorcio, conforme lo dispuesto en la Directiva
Participacion de Proveedores en Consorcio en las Contrataciones del Estado”.

e Enlos contratos periddicos de prestacion de servicios en general que celebren las Entidades con las micro y
pequefias empresas, estas Ultimas pueden otorgar como garantia de fiel cumplimiento el diez por ciento (10%)
del monto del contrato, porcentaje que es retenido por la Entidad durante la primera mitad del nimero total de
pagos a realizarse, de forma prorrateada en cada pago, con cargo a ser devuelto a la finalizacién del mismo,
conforme lo establece el numeral 149.4 del articulo 149 y el numeral 151.2 del articulo 151 del Reglamento. Para
dicho efecto los postores deben encontrarse registrados en el REMYPE, consignando en la Declaracion Jurada
de Datos del Postor (Anexo N° 1) o en la solicitud de retencion de la garantia durante el perfeccionamiento del
contrato, que tienen la condicion de MYPE, lo cual serd verificado por la Entidad en el link
http://wwwz2.trabajo.gob.pe/servicios-en-linea-2-2 opcion consulta de empresas acreditadas en el REMYPE.

e  Enlos contratos cuyos montos sean iguales o menores a doscientos mil Soles (S/ 200,000.00), no corresponde
presentar garantia de fiel cumplimiento de contrato ni garantia de fiel cumplimiento por prestaciones accesorias.
Dicha excepcion también aplica a los contratos derivados de procedimientos de seleccion por relacion de items,
cuando el monto del item adjudicado o la sumatoria de los montos de los items adjudicados no supere el monto
sefialado anteriormente, conforme a lo dispuesto en el literal a) del articulo 152 del Reglamento.

Importante

e  Corresponde a la Entidad verificar que las garantias presentadas por el postor ganador de la buena pro cumplan con
los requisitos y condiciones necesarios para su aceptacion y eventual ejecucion, sin perjuicio de la determinacion de
las responsabilidades funcionales que correspondan.

e  De conformidad con el Reglamento Consular del Pert aprobado mediante Decreto Supremo N° 076-2005-RE para
que los documentos publicos y privados extendidos en el exterior tengan validez en el Pert, deben estar legalizados
por los funcionarios consulares peruanos y refrendados por el Ministerio de Relaciones Exteriores del Perd, salvo
que se trate de documentos publicos emitidos en paises que formen parte del Convenio de la Apostilla, en cuyo
caso bastara con que estos cuenten con la Apostilla de la Haya.

e La Entidad no puede exigir documentacion o informacion adicional a la consignada en el presente numeral para el
perfeccionamiento del contrato.

PERFECCIONAMIENTO DEL CONTRATO

El contrato se perfecciona con la notificacién de la orden de servicios. Para dicho efecto el postor ganador de la buena
pro, dentro del plazo previsto en el articulo 141 del Reglamento, debe presentar la documentacion requerida en Mesa
de Partes de la Direccion Sub Regional de Salud Morropén Huancabamba, sito en Jr. Cuzco N° 202, Chulucanas,
Morropon, Piura.

FORMA DE PAGO )
La Entidad realizara el pago de la contraprestacién pactada a favor del contratista en PAGO UNICO.

Para efectos del pago de las contraprestaciones ejecutadas por el contratista, la Entidad debe contar con la siguiente
documentacion:

- Informe del funcionario responsable de la DIRECCION DE ASEGURAMIENTO EN SALUD emitiendo la
conformidad de la prestacién efectuada.
- Comprobante de pago.

Dicha documentacion se debe presentar en Mesa de Partes de la Direccion Sub Regional de Salud Morropon
Huancabamba, sito en Jr. Cuzco N° 202, Chulucanas, Morropdn, Piura.

11

Segun lo previsto en la Opinion N° 009-2016/DTN.

\
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CAPITULO llI
REQUERIMIENTO

Importante

De conformidad con el numeral 29.8 del articulo 29 del Reglamento, el area usuaria es responsable de la adecuada
formulacién del requerimiento, debiendo asegurar la calidad técnica y reducir la necesidad de su reformulacién por errores
o deficiencias técnicas que repercutan en el proceso de contratacion.

3.1. TERMINOS DE REFERENCIA

P GOBIERNO REGIONAL PIURA
' ‘ GERENCIA DE DESARROLLO SOCIAL
58) L DIRECCION REGIONAL DE SALUD PIURA
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Sub Regién de Salud “Decanlo de la igualdad de Oportunidades para mujeres y hombras”

Morropén Husncabamite “ANO DE LA UNIDAD, LA PAZ Y EL DESARROLLO"

CAPITULO lll: REQUERIMIENTO
“SERVICIO DE IMPRESION DE FORMATOS UNICOS DE ATENCION (F! EL REGISTRO DE
PRESTACIONES BRINDADAS A LOS ASEGURADOS DEL SIS, QUE SERAN DISTRIBUIDOS EN L
ESTABLECIMIENTOS DE SALUD DE LA DI ION SUB REGIONAL DE SALUD MORROPON
HUANCABAMBA"

3.1. TERMINOS DE REFERENCIA
34.1. AreaUsuaria

Direccién de Aseguramiento en Salud.
3.1.2. Denominacién de la Contratacién

Contratacion del Servicio de impresion de formatos dnicos de atencion (FUA) para el registro de las prestaciones brindadas
alos Asegurados del SIS, que seran distribuidos en los Establecimientos de Salud de la Direccién Sub Regional de Salud
. de la Direccion Sub Regional de Salud Morropén Huancabamba.

3.1.3. Finalidad Publica

Con la “Contratacion del Servicio de impresion de formatos Gnicos de atencion (FUA) para el registro de las prestaciones
brindadas a los Asegurados del SIS, en los Establecimientos de Salud de la Direccién Sub Regional de Salud de la
Direccion Sub Regional de Salud Morropén Huancabamba', se brindara un correcto registro, ademés una atencion
oportuna de los Afiliados al Seguro Integral de Salud ~ SIS.

3.14. Objetivo de la Contratacién

La Direccion Sub Regional de Salud Morropdn Huancabamba, requieren seleccionar una persona natural o juridica que
oferte el “Servicio de impresion de formatos Gnicos de atencién (FUA) para el registro de las prestaciones brindadas a los
Asegurados del SIS, en los Establecimientos de Salud de la Direccién Sub Regional de Salud de la Direccion Sub Regional
de Salud Morropdn Huancabamba®, de acuerdo a los términos de referencia.

3.1.5. Base Legal

Resolucion Jefatural N° 015-2021/SIS - “Directiva administrativa N° 001-2021-SIS/GREP-V.01-Directiva administrativa
para la gestion del FORMATO UNICO DE ATENCION (FUA) en las instituciones prestadoras de servicios de salud-
IPRESS, Publicas, privadas o mixtas en el marco de los convenios o contratos aprobados por el Seguro Integral de Salud

. (SI8).".

3.1.6. Descripcion del servicio a contratar
3.1.6.1. Formatos Unicos de Atencién (FUA)

- Cantidad: 801.8 millares (801,800.00 unidades).

- Numeracién: De acuerdo al Establecimiento de Salud.

- Un(01) original bond de 75 gr. + una (01) copia (anverso y reverso) en papel periodico.

- Tamafio: Oficio.

- Impresion en tira y retira.

- Impresion en offset.

- Calidad CTP.

- Numeracion correlativa de 8 digitos codigo y serie (color rojo) numerado ambas caras.

- Bloques de 100 juegos cada uno, enumerado en el lomo y forrado con papel manila, paquetes de 10 bloques
cada uno, empaquetado segn lista de distribucién, con strech film, y papel para proteger de las lluvias y humedad.

De la numeraci6én del Formato tinico de Atencién

- Es el nimero que identificara la atencién brindada por la Institucion Prestadora de Servicios de Salud (IPRESS) y
debe estar preimpreso en el formato antes de su distribucién (FUA preimpreso). Debera figurar el mismo nimero
de Formato tanto en el anverso como en el reverso del FUA, en los casilleros correspondientes.
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- Ei nimero de formato consta de tres campos.

- El primer campo, estar4 conformado por ocho digitos, que identifican al cédigo REINPRESS (cédigo numérico)
correspondiente a la IPRESS.

- El segundo campo, conformado por dos digitos numéricos, carresponde al fote. En el caso del FUA preimpreso, el
lote corresponde a los dos digitos finales del afio de impresion de los formatos.

Ejemplo:

FUA que corresponde a la atencién N° 12 de la IPRESS Establecimiento de Salud ....(Cédigo REINPRESS 00002625)
impreso por la IPRESS en el afio 2024.

NUMERO DE FORMATO
00002525 24 00000012
3.1.6.2. Requisitos del Proveedor obligatorio
. - ElProveedor debe contar con su Registro Nacional de Proveedor servicios (Vigente).

- Registro Unico de Contribuyentes (RUC Vigente).
- Noencontrarse inhabilitado ni impedido para contratar con el estado.

3.1.7. Plazo, Lugary Horario de Entrega
3.1.7.1. Plazo de ejecucion y entrega

El plazo de prestacion del servicio sera como méximo de quince (15) dias calendario, después de aceptada la orden de
servicio.

Al momento de la entrega de los Impresos el PROVEEDOR debera presentar la Guia de Remision, y Carta de Compromiso
de Canje.

La entrega del servicio materia de la convocatoria, se sujeta al cumplimiento de todas las especificaciones técnicas
sefialadas en el presente anexo, y asi mismo a las condiciones establecidas en el Acta de Otorgamiento de la Buena Pro.

3.4.7.2. Lugar
La entrega de los formatos tnicos de atenci6n (impresos) materia del presente servicio, deberan efectuarse en el aimacén
. de la Direccion Sub Regional de Salud Morropén Huancabamba, SITO EN JR. AYACUCHO N° 751 - MZ F4 LOT 55

CHULUCANAS — MORROPON - PIURA.
3.1.7.3. Horario

El horario de atencion en el cual el contratista podra realizar la entrega de las impresiones, es de lunes a viernes de 08:00
am. hasta las 04:30 p.m. (refrigerio de 01:00 p.m. -02:00 p.m.). En el caso que sea fuera del horario establecido sera con
previa autorizacion y coordinacion del responsable de Almacén.

3.1.8. Garantia

Minima de seis (06) meses.

Como requisito indispensable para realizar el servicio de impresion de los formatos mencionados anteriormente, el
proveedor deberé entregar los formatos conforme a las especificaciones técnicas; caso contrario, en el supuesto caso que
Ia impresion de formatos no sea la correcta, el proveedor tendré que asumir dicho error y volver a imprimir los formatos
conforme a lo solicitado y sin ningin costo adicional; ademés, los formatos deberan ser impresos y no copias fotostaticas.

Penalidad

En caso de retraso injustificado del proveedor en la ejecucion de las prestacionss objeto de la contratacion, se le aplicara
una penalidad por mora por cada dia de atraso. La penalidad se aplica autométicamente y se calcula de acuerdo a la
siguiente formula:
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G

Penalidad diaria: (0.10 x Monto) / F x Plazo en dias.
Don F tiene los siguientes valores:
a) Paraplazos menores 0 iguales a sesenta (60), para bienes, servicios en general y consultorfas = 0.40

Tanto el monto como el plazo se refiere segun corresponda al contrato o item que debi6 ejecutarse o en caso que estos
involucran obligaciones de ejecucion periédica a la prestacion parcial que fuera materia de retraso.

El proveedor incurre licacién de penalidad cuando:

No cumpla con entregar el bien, prestar el servicio o presentar el entregable, segun corresponda en el plazo previsto en
la orden de servicio.

Cuando hubiera un retraso justificado, por el proveedor debera acreditar, de modo objetivo lo sustentado y se calfficara
dicha justificacion para el cumplimiento de fa conformidad.

3.1.10. Conformidad del servicio

. El 4rea que otorgara la conformidad, previa recepcion de FUAS en almacén, sera el responsable de la Direccion de
Aseguramiento de Salud.

No Recepcion: La Sub Region de Salud Morropon Huancabamba, no esta obligada a recibir los impresos que no cumplan
con las condiciones de calidad requeridas para el servicio, pudiendo de ser el caso, dejar sin efecto el pedido realizado,
sin lugar a reclamo del CONTRATISTA, por dafios o perjuicios.

| ion en los Almacenes:
La recepcion y verificacion de las cantidades y calidad del Servicio entregado por el PROVEEDOR, asi como la
constatacion del cumplimiento de las condiciones establecidas en las presentes bases y la Orden de Servicio que se
genere, seré responsabilidad de los servidores de la Entidad, segin se detalla:

l. Parte Cuantitativa:
o Jefe de Aimacén

Il. Parte Cualitativa:
¢ Representantes de! rea usuaria - Direccion de Aseguramiento en Salud.

3.1.11. Confidencialidad

. El proveedor queda expresamente obligado a mantener absoluta confidencialidad y reserva sobre cualquier dato que
pudiera conocer con ocasion del cumplimiento de la contratacion, ni tampoco ceder a otros ni siquiera a efectos de
conservacion.

El proveedor, asume las siuientes obligaciones respecto de la informacion a la que tenga acceso, conocimiento ylo la
que obtenga mientras preste sus servicios para la Entidad, la que est constituida, pero no limitada ala informacién sobre
sistemas informéticos, base de datos, contratos o cualquier otro documento o elemento de similar naturaleza.

3.1.12. Forma de Pago

El pago se efectuara en soles y en PAGO UNICO, de acuerdo a la prestacion del servicio efectivamente ejecutado, previa
emision de la conformidad del servicio emitida por la Direccion de Aseguramiento en Salud de la Sub Regién de Salud
Morropén Huancabamba.

. Responsabilidad por vicios ocultos

El contratista sera el responsable por la calidad ofrecida y por los vicios ocultos del servicio, por un periodo igual al periodo
de garantia como minimo.

Conlaentrega delas FUAS, se debera entregar ala entidad una declaracion jurada de compromiso de canje y/o reposicion
por defectos y vicios ocultos.
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REQUISITOS DE CALIFICACION

A EXPERIENCIA DEL POSTOR EN LA ESPECIALIDAD
Requisitos:

El postor debe acreditar un monto facturado acumulado equivalente a S/ 120,000.00 (Ciento veinte mil con 00/100 soles), por
[a contratacion de servicios iguales o similares al objeto de la convocatoria, durante los ocho (8) afios anteriores a la fecha de
a presentacion de ofertas que se computaran desde la fecha de la conformidad o emision del comprobante de pago, segin
corresponda.

En el caso de postores que declaren en el Anexo N° 1 tener la condicién de micro y pequefia empresa, se acredita una
experiencia de S/ 20,000.00 (Veinte mil con 00/100 soles), por la venta de servicios iguales o similares al objeto de la
convocatoria, durante los ocho (8) afios anteriores a la fecha de la presentacion de ofertas que se computarén desde la fecha
de la conformidad o emision del comprobante de pago, segin corresponda. En el caso de consorcios, todos los integrantes
deben contar con la condicion de micro y pequefia empresa.

Se consideran servicios similares a los siguientes servicios de impresos en general (formatos, folletos, fuas, revistas,
. catélogos, libros, papeleria, volantes, almanaques, etiquetas, comprobantes, stickers, afiches, agendas).

Acreditacion:

La experiencia del postor en la especialidad se acreditar con copia simple de (i) contratos u drdenes ds servicios, y su
respectiva conformidad o constancia de prestacion; o (ii) comprobantes de pago cuya cancelacion se acredite documental y
fehacientemente, con voucher de depdsito, nota de abono, reporte de estado de cuenta, cualquier otro documento emitido por
Entidad del sistema financiero que acredite el abono o mediante cancelacion en el mismo comprobante de pago’,
correspondientes a un maximo de veinte (20) contrataciones.

En caso los postores presenten varios comprobantes de pago para acreditar una sola contratacién, se debe acreditar que
corresponden a dicha contratacion; de lo contrario, se asumira que los comprobantes acreditan contratacions independientes,
en cuyo caso solo se considerars, para la evaluacion, las veinte (20) primeras contrataciones indicadas en el Anexo N° 8
referido a la Experiencia del Postor en la Especialidad

En el caso de servicios de ejecucion periodica o continuada, solo se considera como experiencia la parte del contrato qua haya
sido ejecutada durante los ocho (8) afios anteriores a la fecha de presentacién de ofertas, debiendo adjuntarse copia de las
conformidades correspondientes a tal parte o los respectivos comprobantes de pago cancelados.

En los casos que se acredite experiencia adquirida en consorcio, debe presentarse la promesa de consorcio 0 &l contrato de
consorcio del cual se desprenda fehacientemente el porcentaje de las obligaciones que se asumi¢ en el contrato presentado;
de lo contrario, no se computara la experiencia proveniente de dicho contrato.

. Asimismo, cuando se presenten contratos derivados de procesos de seleccion convocados antes del 20.09.2012, la calificacion
se cefiira al método descrito en la Directiva “Participacién de Proveedores en Consorcio en las Contrataciones del Estado”,
debiendo presumirse que el porcentaje de las obligaciones equivale al porcentaje de participacion de la promesa de consorcio
o del contrato de consorcio. En caso que en dichos documentos no se consigne el porcentaje de participacion se presumira
que las obligaciones se ejecutaron en partes iguales.

Si el titular de la experiencia no es el postor, cnsignar si dicha experiencia corresponde a la matriz en caso que el postor sea
sucursal, o fue transmitida por reorganizacin societaria, debiendo acompaiar la documentacion sustentatoria correspondiente.

Si el postor acredita experiencia de ofra persona juridica como consecuencia de una reorganizacion societaria, debe presentar
adicionalmente el Anexo N° 8.

' Cabe precisar que, de acuerdo con la Resolucién N° 0065-2018-TCE-S1 del Tribunal de Contrataciones del
Estado:

“ .. el solo sello de cancelado en el comprobants, cuando ha sido colocado por el propio postor, no puede ser
considerado como una acreditacién que produzca fehaciencia en relacién a que se encuentra cancelado.
Admitir ello equivaldria a considerar como vélida la sola declaracién del postor afirmando que el comprobante
de pago ha sido cancelado”

()

“Situacion diferente se suscita ante el sello colocado por el cliente del postor [sea utilizando el término
“cancelado” o “pagado’] supuesto en el cual sf se contarla con la declaracién de un tercero que brinde certeza,
ante Ja cual debiera reconocerse la validez de la experiencia”.
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Cuando en los contratos, 6rdenes de servicios o comprobantes de pago el monto facturado se encuentre expresado en moneda
extranjera, debe indicarse el tipo de cambio venta publicado por la Superintendencia de Banca, Seguros y AFP correspondiente
ala fecha de suscripcion del contrato, de emision de la orden de servicios o de cancelacion del comprobante de pago, segin
corresponda.

Sin perjuicio de lo anterior, los postores deben llenar y presentar el Anexo N° 8 referido a la Experiencia del Postor en la
Especialidad

Importante

e Al calificar la experiencia del postor, se debe valorar de manera integral los documentos presentados por
el postor para acreditar dicha experiencia. En tal sentido, aun cuando en los documentos presentados la
denominacién del objeto contractual no coincida literalmente con el previsto en las bases, se debera validar
la experiencia si las actividades que ejecutd el postor corresponden a la experiencia requerida.

* En el caso de consorcios, solo se considera la experiencla de aquellos integrantes que se hayan
comprometido, segun la promesa de consorclo, a ejecutar el objeto materia de la convocatoria, conforme a
. la Directiva “Participacion de Proveedores en Consorclo en las Contrataclones del Estado”.

Importante

o  Si como resultado de una consulta u observacién corresponde precisarse o ajustarse el requerimiento, se sollcita la
autorizacion del area usuaria y se pone de conocimlento de tal hecho a la dependencia que aprobé el expediente de
contratacion, de conformidad con el numeral 72.3 del articulo 72 del Reglamento.

e El cumplimiento de los Términos de Referencia se realiza mediante la presentacién de una declaracién Jurada. De ser el
caso, adicionalmente la Entidad puede solicitar documentacién que acredite el cumplimlento del algin componente de
estos. Para dicho efecto, consignara de manera detallada los documentos que deben presentar los postores en el literal ¢)
del numeral 2.2.1.1 de esta seccion de las bases.

o  Los requisitos de calificacion determinan si los postores cuentan con las capacidades necesarias para ejecutar el contrato,

N
\

~
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S
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GOBIERNO REGIONAL DE PIURA - SALUD MORROPON CHULUCANAS // BASES INTEGRADAS

Adjudicacién Simplificada N° 0015-2024-GRP-DSRSMH-OEC-Primera Convocatoria, referida a la “Contratacion del Servicio de impresion de Formatos
Unicos de Atencion (FUA) para el registro de las prestaciones brindadas a los asegurados del SIS, que seran distribuidos en los Establecimientos de Salud
de la Direccion Sub Regional de Salud Morropén Huancabamba.”.

. I TERAPEUTICA, INSUMOS, PROCEDIMIENTOS Y APOYO AL DIAGNOSTICO J Im
-
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GOBIERNO REGIONAL DE PIURA - SALUD MORROPON CHULUCANAS // BASES INTEGRADAS

Adjudicacién Simplificada N° 0015-2024-GRP-DSRSMH-OEC-Primera Convocatoria, referida a la “Contratacion del Servicio de impresion de Formatos
Unicos de Atencion (FUA) para el registro de las prestaciones brindadas a los asegurados del SIS, que seran distribuidos en los Establecimientos de Salud
de la Direccion Sub Regional de Salud Morropén Huancabamba.”.

DETALLE DE SERVICIO DE IMPRESION DE FORMATOS UNICOS DE ATENCON (FUA) PARA LAS UNIDADES DE SEGUROS DEL AMBITO JURISDICCIONAL DE LA
UNIDAD EJECUTORA 403-2.3.2.7.11.6 SERVICIO DE IMPRESIONES, ENCUADERNACION Y EMPASTADO. ) o )
12 MESES DE JUNIO A DICIEMBRE

- - -

W
del stock solo se va cansiderarl';

30% 30%
. CODIGO
N° CLAS/MICRO RED NOMPRE PARA FUA senipress | ANO
= B !
1 _|CLASYAPATERA  ES.I-3 YAPATERA ) 00002168 24 14500 00007581 00022080
LAS CANCHAQUE _ ESTABLECIMIENTO DE SALUD i-4 CANCHAQUE. 00002238 24 _ 27500 00011981 00039480
3 CLASFRIAS ES. -3 FRIAS 00002171 24 23600 00010381 _ 00033980
4 CLAS SANTO DOMING ESTABLECIMIENTO DE SALUD I-4 SANTO DOMINGO 00002215 _ 24 16900 00008781 00025680
5 [claskm 50 ES.1-3 KM 50 3 00002164 24 19600 00010781 __ 00030380
6 CLASMORROPON  ESTABLECIMIENTO DE SALUD I-4 MORROPON 00002182 24 25300 00016781 00042080
__7_ CLAS SAN JUAN DE BItESTABLECIMIENTO DE SALUD -3 SAN JUAN DE BIGOTE 00002228 24 13200 00007181 00020380
8 CLASKMS0 PS.-2LAENCANTADA 00002170 24 14500 00008341 _ 00022840
9 MICRO RED HUANCAE ESTABLECIMIENTO DE SALUD I3 SONDORILLO 00002266~ 34 8800 00005981 ~ 00014780
10 MICRO RED HUANCAE ESTABLECIMIENTO DE SALUD I-3 SAPALACHE. 00002257 24 11000 00005181 00016180
_11_CLASFRIAS ES. -2 SAN JORGE 00002172 _ 6300 00004781 00011080
12 CLASVILLALOS RANC P.S. -2 LOS RANCHOS 000022362 9500 00005181
_13 CLASLALAQUIZ  CS.I-4ELTUNAL 00002232 9700 00005581
_14_ MICRO RED HUANCAE ESTABLECIMIENTO DE SALUD -3 SONDOR. 00002262 _ 5200 00003981
15 MICRO RED HUANCAEEE SS. I-2 JUZGARA 00002251 24 4300 00003581
"16_CLASFRIAS ES.1-2 POCLUS 00002174 24 3200 00002381
17 CLAS NANGAY DE MAPS. I-1 ELTULMAN 00002214 24 3400 00002381
18 CLASSILAHUA 1-2 SILAHUA 00002186 _ 24 2800 00001581
19 MICRO RED HUANCAEPS. I-2 EL CARMEN 00002256 _ 24 2500 00001981
_20_CLASSILAHUA E.S. I-1 LA RINCONADA 00002187 _ 24 1600 00001181
"21_ CLASSAN JUAN DE BItI-1 BARRIOS 00030743 _ 24 500 00000401
22" MICRO RED HUANCAEPS. I-2 CUSE 00002269 24 1700 00001581
_23_ MICRO RED HUANCAEPS. I-1 TAMBILLO 00015276 24 2200 00001181
_24_CLASYAPATERA  P.S.1-3 PACCHA 00002165 24 20600 00007581
25 CLAS BATANES P.S.1-2 BATANES 00002162 24 9200 00004781
26 MICRO RED HUANCAEES. -2 TULUCE 00002265 _ 24 10500 00005581
27 CLASFRIAS ES.1-2 ARENALES 00002205 24 7600 00004781
28 MICRO RED HUARMA P.S. -2 SANTA TERESA 00002284 24 6000 00004381 O
729 MICRO RED HUANCAEP.S. I-2 TALANEO 00002258 24 7700 00004381
30 CLASBUENOSAIRES P.S. |-1ELINGENIO 00002190 24 3800 00002781
31 CLASSALITRAL P.S.1-2 SERRAN 00002223 24 7200 00003981
732 CLASHIGUERON  P.S.I-1 NARANJO DE SAN MIGUEL DE EL FAIQUE 00002249 24 4100 00003581
33 MICRO RED HUANCAEPS. I-2 ULPAMACHE 00002267 24 3700 00004381
34 CLASLAMATANZA  PS.I-1LAYNAS 00002179 24 3600 00002381
735 CLASPACAIPAMPA  PS. I-1 CUMBICUS 00002212 24 3100 00002781
36 CLASYAPATERA  PsS.I-1SOLSOL 00002169 24 3500 00001981
37 CLASTAMBOYA  PS.1-2TAMBOYA 00002193 24 7300 00004781
' 38 CLASSALUD PARA TO E-S. I-1 PARIHUANAS 00002175 24 8500 00003981
39 CLASBUENOSAIRES E.S.I-1 CARRASQUILLO 00002191 24 2600 00002381
40 MICRO RED HUARMA P.S. -2 CHIGNIA BAJA 00002226 24 3200 00002381
41 CLAS NANGAY DE MA P.S. I-2 NANGAY MATALACAS 00002209 24 5100 00003181
42 CLAS BATANES P.S.1-2 SAN PEDRO 00002166 24 4000 00002381
43 CLASFRIAS P.S. I-1 SILAHUA (FRIAS) 00002173 24 5700 00003981
44 MICRO RED HUARMA P.S. I-2 HINTON 00002288 24 2500 00002781
45 MICRO RED HUARMA P.S. |-2 SAN MARTIN DE CONGORIA 00002278 24 1900 00003581 »
46 MICRO RED HUARMA P.S. I-1 TRIGAL 00002286 24 4200 00002781 00006980
47 MICRO RED HUARMA P.S. I-2 TUNAS 00002274 24 3100 00002381 00005480
48 CLAS SAN MIGUEL DE ES. -1 TALLAPAMPA 00015178 24 4000 00002381 00006380
49 CLASBUENOSAIRES ES.I-1LAPILCA 00002189 24 2900 00002381 00005280
50 CLAS FRIAS ES. I-1 CULCAS 00015959 24 4800 00003181 00007980
51 CLAS SANTA CATALIN, ESTABLECIMIENTO DE SALUD |-2 PUEBLO NUEVO DE MARAY. 00002200 24 4600 00002781 00007380
752 MICRO RED HUARMA PS. I-2 SUCCHIRCA . 00002280 24 4700 00002381 00007080
53_|CLASYAMANGO  P..I-1CHOCO 00002237 24 4300 00002481 00006780
54 CLAS BATANES P.S.I-1 TALANDRACAS 00002167 24 3900 00002781 00006680
55 MICRO RED HUARMA P.S. I-1 TOLINGAS 00002281 24 4000 00002781 00006780
56 MICRO RED HUANCAIES. |-2 CASCAMACHE 00002252 24 3200 00002781 00005980
57 MICRO RED HUANCAEP.S. I-2 HUANCACARPA BAIO 00002253 24 4600 00002781 00007380

~




GOBIERNO REGIONAL DE PIURA - SALUD MORROPON CHULUCANAS // BASES INTEGRADAS

Adjudicacién Simplificada N° 0015-2024-GRP-DSRSMH-OEC-Primera Convocatoria, referida a la “Contratacion del Servicio de impresion de Formatos
Unicos de Atencion (FUA) para el registro de las prestaciones brindadas a los asegurados del SIS, que seran distribuidos en los Establecimientos de Salud

de la Direccion Sub Regional de Salud Morropén Huancabamba.”.

DETALLE DE SERVICIO DE IMPRESION DE FORMATOS UNICOS DE ATENCON (FUA) PARA LAS UNIDADES DE SEGUROS DEL AMBITO JURISDICCIONAL DE LA
UNIDAD EJECUTORA 403-2.3.2.7.11.6 SERVICIO DE IMPRESIONES, ENCUADERNACION Y EMPASTADO.
12 MESES DE JUNIO A DICIEMBRE

N

58 |

59

CLAS/MICRO RED NOMPRE PARA FUA

CLAS SANTA CATALIN. E.S. I-2 PALTASHACO
CLAS HIGUERON E.S.1-2 ELTAMBO

60
61
62
63

663
L

66
67

100
101
102

103
104

105
107
108
109
110
111

106

MICRO RED HUANCAEE.S. I-2 NANGALI
MICRO RED HUARMA P.S. -1 HUALQUIRO
MICRO RED HUARMA P.S. -1 JACAPAMPA
MICRO RED HUARMA P.S. -2 LA LOMA
'MICRO RED HUANCAEE.S. I-2 HORMIGUEROS
‘MICRO RED HUANCAEE.S. I-1 ROSARIOS BAJO
MICRO RED HUANCAEE.S. I-2 UCHUPATA
MICRO RED HUANCAEP.S. I-1 JICATE BAJO
CLAS CANCHAQUE  E.S. -1 MARAYPAMPA
MICRO RED HUARMA P.S. I-2 CALLANCAS
MICRO RED HUARMA P.S. I-2 RODEOPAMPA
MICRO RED HUARMA P.S. |-2 LOMA GRANDE
MICRO RED HUANCAEE.S. -1 LACCHAN

CLAS SAN JUAN DE BI(P.S. I-2 LA QUEMAZON
CLAS SAN JUAN DE BItP.S. I-2 LA PAREJA
CLAS MORROPON  E.S.|-1 FRANCO

CLAS SANTO DOMINGE.S. I-1 QUINCHAYO GRANDE
CLAS SAN MIGUEL DE E.S. I-2 LOMA LARGA
MICRO RED HUARMA |-1 HIGUERON PAMPA

CLAS SALITRAL P.S. I-1 HUALCAS
CLAS SAN MIGUEL DE P.S. I-1 LAS HUACAS
CLAS SALITRAL P.S. I-2 MALACASI

MICRO RED HUARMA P.S. I-2 NUEVO HUALAPAMPA

MICRO RED HUARMA P.S. I-1 SAN ISIDRO

CLAS NANGAY DE MA'P.S. I-1 SANTA ROSA

CLAS CANCHAQUE ~ P.S.1-1 COYONA

CLAS PACAIPAMPA  P.S. -1 LAGUNAS DE SAN PABLO

CLAS BUENOS AIRES  P.S. I-1 PUEBLO NUEVO DE BUENOS AIRES
CLAS PACAIPAMPA  P.S.1-1 CACHIACO

MICRO RED HUARMA P.S, i-1 SAN ANTONIO DE SUCCHIRCA
CLAS MORROPON  E.S.I-1 LA HUAQUILLA

CLAS SALUD PARATO 1-1 CUEVAS

CLASSALITRAL  P.S. |-1 LA ALBERCA
CLASYAMANGO  P.S. |1 PISCAN
CLASTAMBOYA ~ PUESTO DE SALUD I-1 TABLONES

MICRO RED HUANCAEE.S. I-1 HUAYLAS

MICRO RED HUANCAEE.S. I-1 CASHACOTO

MICRO RED HUANCAEP.S. I-1 JACOCHA

CLAS LAMATANZA  P.S. -2 LA BOCANA

CLAS LAMATANZA  P.S.|-1PIURA LAVIEJA

CLAS LAMATANZA  P.S. -2 TERNIQUE

CLAS LAMATANZA  P.S.I-1 TIERRAS DURAS DEL VIRREY
CLAS SALUD PARA TO E.S. I-1 GERALDO

CLAS SANTO DOMINGE.S. I-1 SIMIRIS

CLAS VILLA LOS RANC E.S. I-1 CILIA

CLAS CHALACO E.S.|-2 PORTACHUELO

CLAS SANTO DOMINGE.S. I-1 JACANACAS

CLAS SAN MIGUEL DE ESTABLECIMIENTO DE SALUD -1 CHANRRO
MICRO RED HUARMA P.S. I-1 EL SAUCE

CLAS CHALACO P.S. -2 NARANJO

CLAS HIGUERON P.S. -1 HUAYABO

MICRO RED HUARMA P.S. I-1 SABILA

MICRO RED HUANCAEE.S. I-1 CAJAS SHAPAYA

MICRO RED HUANCAEP.S. I-1 SAN ANTONIO

CODIGO
RENIPRESS

00002198
00002246
00002255
00002271
00002287
00002275
00002261
00015275
00002268
00002254
00002240
00002282
00002276
00002285
00015281
00002229
00002230
00002184
00002217
00002242
00030598
00002224
00002243
00002227
00002283
00002273
00002208
00002239
00002211
00007640
00002213
00002279
00002185
00002177

00002225

00002194
00002197
00015280
00002263
00016970
00002180
00015981
00002181
00015993
00002176
00002216
00002231
00002206
00002218
00002244
00015376
00002203
00002248
00002277
00002260
00015277

ARO

!
|
|

3200

2100
4200
2800
2000
3200
4600
2400
6000
3300
2000
1100
5500
1900
2300
2100
2700

700
2700
4800
1400
3500
2600

1800
3000
2200
1900
2000
1500
2700
1500
1100
3500
3300
6600
1900
2200
2200
2300
1400
2600
1500
1400
3100
1400
1200
1600

600

1600
1400
3700
1300
2100
2300

00003181
00002381
00001581
00002381
00001981
00002381
00002781
00002381
00002781
00002381
00001981
00001581
00002381
00001981
00002381
00002381
00001981
00002381
00002381
00002381
00002381
00002381
00002381
00002781
00001581
00001981
00001981
00001581
00002381
00001581
00002781
00001981
00001981
00002381
00001981
00002481
00001181
00002781
00003181
00002381
00001581
00002381
00001581
00001181
00001981
00001581
00001981
00001581
00001981
00002381
00001981
00001981
00002781
00001581
00001981
00001581

del stock solo se va considerar
30%

00004680
00002980
00004980
00003480
00002580
00005080
00003380
00003180
00003180
00002580
00004980
00003580
00003380
00006480
00002880
00004080
00003880

~




GOBIERNO REGIONAL DE PIURA - SALUD MORROPON CHULUCANAS // BASES INTEGRADAS ) N . ) \
Adjudicacién Simplificada N° 0015-2024-GRP-DSRSMH-OEC-Primera Convocatoria, referida a la “Contratacion del Servicio de |mpre§|9n de Formatos
Unicos de Atencion (FUA) para el registro de las prestaciones brindadas a los asegurados del SIS, que seran distribuidos en los Establecimientos de Salud

de la Direccion Sub Regional de Salud Morropén Huancabamba.”.

r . .

DETALLE DE SERVICIO DE IMPRESION DE FORMATOS UNICOS DE ATENCON (FUA) PARA LAS UNIDADES DE SEGUROS DEL AMBITO JURISDICCIONAL DELA
UNIDAD EJECUTORA 403-2.3.2.7.11.6 SERVICIO DE IMPRES| IONES, ENCUADERNACION Y EMPASTADO.
12 MESES DE JUNIO A DICIEMBRE

del stock solo se va considerar

30%
CNico AN

N° CLAS/MICRO RED NOMPRE PARA FUA coplao” e ,!N_'_?E?_}N _CORRELATIV

RENIPRESS &

o Xe)
114 CLAS LALAQUIZ P.5. -1 SAN LORENZO (TUNAL) 00002235 24 2400 00001981 00004380

_115 MICRO RED HUANCAEE.S. I-2 MANCUCUR 00002264 22 1800 00001981 C
116 MICRO RED HUANCAEPS. [-1 PASAPAMPA 00016969 24 1500 00001581 00003080
117 MICRO RED HUANCAEP.S. 1-2 SALALA 00002259 24 1600 00001581 00003180
118 CLAS LALAQUIZ P.S.1-2 MAYLAND 00002234 24 3100 00001981 00005080
119 CLAS LALAQUIZ P.S.1-1 LA LAGUNA 00002233 24 4100 00001981  000DGDSO
120 CLASMORROPON  E.S.I-1 PIEDRA DEL TORO 00002183 24 1200 00001181 00002380
121 CLAS SANTA CATALIN,E.S. -1 PAMBARUMBE 00002219 24 1000 00001581 00002580
"122 CLAS SANTA CATALIN, E.S. I-1 CULEBREROS 00002189 24 1100 00001181 00002280
123 CLAS SANTO DOMINGP.S. I-1 ROMA 00002221 24 700 00001181 00001880
124 CLAS CHALACO ESS. -1 SAN LORENZO 00002204 24 600 00001181 00001780
125 CLAS CHALACO E.S. -1 SANTIAGO 00002220 24 1100 00001181 00002280
126 CLASYAMANGO  PS.I-1PAGAY 00002196 24 500 00001181 00001680
127 CLAS VILLA LOS RANC P.S. I-1 SAN FRANCISCO 00002241 24 1000 00001581 00002580
128 CLASTAMBOYA  PUESTO DE SALUD I-1 LAJOS 00002195 24 900 00001181 00002080
129 CLAS SANTA CATALIN.E.S. I-1 MOSSA 00002201 24 500 00001181 00001680
130 CLAS LALAQUIZ E.S.1-3 PAPAYO 00030253 24 900 00000781 00001680
131 CLASHIGUERON  P.S. -2 EL HIGUERON 00002247 24 10200 00006381 00016580
132 CLAS YAPATERA P.S.1-2 PAPELILLO 00002163 24 5700 00003981 00009680
133 CLAS CHALACO ESTABLECIMIENTO DE SALUD |-4 CHALACO. 00002202 24 9500 00004781 00014280
134 |MICRO RED HUARMA E.S. I-3 LIMON DE PORCUYA 00002272 24 15300 00007581 00022880
135 CLASPACAIPAMPA  P.S.I-2 EL PUERTO 00002210 24 3000 00003581 00006580
136 CENTRO DE SALUD MI CENTRO DE SALUD MENTAL COMUNITARIO -3 CHULUCANAS 00028439 24 6400 00003581 00009980
137 CLAS SAN MIGUEL DE ESTABLECIMIENTO DE SALUD |4 EL FAIQUE. 00002245 24 15000 00009981 00024980
138 CLASLAMATANZA  ESTABLECIMIENTO DE SALUD I-3 LA MATANZA. 00002178 24 19400 00010381 00029780
139 CLASPACAIPAMPA  ESTABLECIMIENTO DE SALUD I-4 PACAIPAMPA. 00002207 24 15900 00007981 00023880
140 CLAS SALITRAL C.S. 14 SALITRAL 00002222 24 14000 00007181 00021180
141 (CLASYAMANGO  ESTABLECIMIENTO DE SALUD |3 YAMANGO. 00002192 24 13600 00006481 00020080
142 CLAS BUENOS AIRES E.S. I-4 BUENOS AIRES 00002188 24 14500 00010781 00025280
143 MICRO RED HUARMA E.S. I-4 HUARMACA 00002270 24 36300 00020381 00056680
144 MICRO RED HUANCAE ESTABLECIMIENTO DE SALUD I-4 HUANCABAMBA (JESUS GUERRERC 00002250 24 46800 00032381 00079180
145 [MICRO RED HUANCAE CENTRO DE SALUD MENTAL COMUNITARIO HUANCABAMBA 00033382 24 1700 00001251 00002950

TOTAL 801800




GOBIERNO REGIONAL DE PIURA - SALUD MORROPON CHULUCANAS // BASES INTEGRADAS
Adjudicacién Simplificada N° 0015-2024-GRP-DSRSMH-OEC-Primera Convocatoria, referida a la “Contratacion del Servicio de impresion de Formatos
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CAPITULOIV
FACTORES DE EVALUACION
: PUNTAJE / METODOLOGIA PARA SU
FACTOR DE EVALUACION ASIGNACION
A. PRECIO
Evaluacion: La evaluaciéon consistira en otorgar el

Se evaluara considerando el precio ofertado por el postor.
Acreditacién:

Se acreditarad mediante el documento que contiene el precio de la oferta (Anexo N° 6).

maximo puntaje a la oferta de precio mas
bajo y otorgar a las demas ofertas
puntajes inversamente proporcionales a
sus respectivos precios, segun la
siguiente formula:

Pi = OmxPMP
Oi
i= Oferta
Pi= Puntaje de la oferta a evaluar
Oi=Precio i

Om-= Precio de la oferta mas baja
PMP=Puntaje maximo del precio

80 puntos

B. PLAZO DE PRESTACION DEL SERVICIO

Evaluacién:

Se evaluard en funcion al plazo ofertado, el cual debe mejorar el plazo de ejecucion
establecido en los Términos de Referencia.

Acreditacion:

Se acreditara mediante la presentacién de declaracion jurada de plazo de prestacion
del servicio. (Anexo N° 4)

De 06 hasta 08 dias calendario:
20 puntos

De 09 hasta 11 dias calendario:
10 puntos

De 12 hasta 14 dias calendario:
02 puntos

PUNTAJE TOTAL

100 puntos'®

Importante

Los factores de evaluacion elaborados por el 6rgano encargado de las contrataciones o el comité de seleccion, segin
corresponda, son objetivos y guardan vinculacion, razonabilidad y proporcionalidad con el objeto de la contratacion. Asimismo,
estos no pueden calificar con puntaje el cumplimiento de los Términos de Referencia ni los requisitos de calificacion.

12

13

Este factor podra ser consignado cuando del expediente de contratacion se advierta que el plazo establecido para la
prestacion del servicio admite reduccion, para lo cual deben establecerse rangos razonables para la asignacion de puntaje,
esto es que no suponga un riesgo de incumplimiento contractual y que represente una mejora al plazo establecido.

Es la suma de los puntajes de todos los factores de evaluacion.

o
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CAPITULO V
PROFORMA DEL CONTRATO

Importante

Dependiendo del objeto del contrato, de resultar indispensable, puede incluirse clausulas adicionales o la adecuacion de
las propuestas en el presente documento, las que en ningun caso pueden contemplar disposiciones contrarias a la
normativa vigente ni a lo sefialado en este capitulo.

Conste por el presente documento, la contratacion del servicio de[CONSIGNAR LA DENOMINACION DE LA
CONVOCATORIA], que celebra de una parte [CONSIGNAR EL NOMBRE DE LA ENTIDAD], en adelante LA ENTIDAD,
con RUC N°[......... ], con domicilio legal en [......... ], representada por [.............. ], identificado con DNIN°[......... Iy
deotraparte [..........cccveeeeveivvceeieeennn], €ON RUC NO [ ], con domicilio legal en [... 2
inscrita en la Ficha N° [..........cvieiiee, ] Asiento N° [.......ooveee. ] del Registro de Personas Jurldlcas de Ia mudad de
[ ], debidamente representado por su Representante Legal, [.... ...J, con DNI N°
oo, ], segin poder inscrito en la Ficha N° [.............. ], Asiento N° [ ............ ] del Reg|stro de Personas
Juridicas de la ciudad de [............ ], a quien en adelante se le denominara EL CONTRATISTA en los términos y
condiciones siguientes:

CLAUSULA PRIMERA: ANTECEDENTES

Confecha [...oooooviiiiiinnnns ], el érgano encargado de las contrataciones o el comité de seleccién, segun corresponda,
adjudicé la buena pro de la ADJUDICACION SIMPLIFICADA N° [CONSIGNAR NOMENCLATURA DEL
PROCEDIMIENTO DE SELECCION] para la contratacion de [CONSIGNAR LA DENOMINACION DE LA
CONVOCATORIA], a [INDICAR NOMBRE DEL GANADOR DE LA BUENA PRO], cuyos detalles e importe constan en
los documentos integrantes del presente contrato.

CLAUSULA SEGUNDA: OBJETO )
El presente contrato tiene por objeto [CONSIGNAR EL OBJETO DE LA CONTRATACION].

CLAUSULA TERCERA: MONTO CONTRACTUAL
El monto total del presente contrato asciende a [CONSIGNAR MONEDA Y MONTO)], que incluye todos los impuestos de
Ley.

Este monto comprende el costo del servicio, todos los tributos, seguros, transporte, inspecciones, pruebas y, de ser el
caso, los costos laborales conforme a la legislacion vigente, asi como cualquier otro concepto que pueda tener incidencia
sobre la ejecucion del servicio materia del presente contrato.

CLAUSULA CUARTA: DEL PAGO"

LA ENTIDAD se obliga a pagar la contraprestacién a EL CONTRATISTA en [INDICAR MONEDA], en [INDICAR SI SE
TRATA DE PAGO UNICO, PAGOS PARCIALES O PAGOS PERIODICOS], luego de la recepcion formal y completa de
la documentacion correspondiente, segun lo establecido en el articulo 171 del Reglamento de la Ley de Contrataciones
del Estado.

Para tal efecto, el responsable de otorgar la conformidad de la prestacién debera hacerlo en un plazo que no excedera
de los siete (7) dias de producida la recepcién, salvo que se requiera efectuar pruebas que permitan verificar el
cumplimiento de la obligacién, en cuyo caso la conformidad se emite en un plazo maximo de quince (15) dias, bajo
responsabilidad de dicho funcionario.

LA ENTIDAD debe efectuar el pago dentro de los diez (10) dias calendario siguientes de otorgada la conformidad de los
servicios, siempre que se verifiquen las condiciones establecidas en el contrato para ello, bajo responsabilidad del
funcionario competente.

En caso de retraso en el pago por parte de LA ENTIDAD, salvo que se deba a caso fortuito o fuerza mayor, EL
CONTRATISTA tendra derecho al pago de intereses legales conforme a lo establecido en el articulo 39 de la Ley de
Contrataciones del Estado y en el articulo 171 de su Reglamento, los que se computan desde la oportunidad en que el

14

En cada caso concreto, dependiendo de la naturaleza del contrato, podra adicionarse la informacion que resulte pertinente
a efectos de generar el pago.

\
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pago debio efectuarse.

CLAUSULA QUINTA: DEL PLAZO DE LA EJECUCION DE LA PRESTACION

El plazo de ejecucion del presente contrato es de [........ ], el mismo que se computa desde [CONSIGNAR S| ES DEL DIA
SIGUIENTE DEL PERFECCIONAMIENTO DEL CONTRATO, DESDE LA FECHA QUE SE ESTABLEZCA EN EL
CONTRATO O DESDE LA FECHA EN QUE SE CUMPLAN LAS CONDICIONES PREVISTAS EN EL CONTRATO PARA
EL INICIO DE LA EJECUCION, DEBIENDO INDICAR LAS MISMAS EN ESTE ULTIMO CASO].

CLAUSULA SEXTA: PARTES INTEGRANTES DEL CONTRATO
El presente contrato estd conformado por las bases integradas, la oferta ganadora, asi como los documentos derivados
del procedimiento de seleccion que establezcan obligaciones para las partes.

CLAUSULA SETIMA: GARANTIAS

EL CONTRATISTA entreg6 al perfeccionamiento del contrato la respectiva garantia incondicional, solidaria, irrevocable,
y de realizacion automética en el pais al solo requerimiento, a favor de LA ENTIDAD, por los conceptos, montos y
vigencias siguientes:

e De fiel cumplimiento del contrato: [CONSIGNAR EL MONTO], a través de la [INDICAR EL TIPO DE GARANTIA
PRESENTADA] N° [INDICAR NUMERO DEL DOCUMENTO] emitida por [SENALAR EMPRESA QUE LA EMITE].
Monto que es equivalente al diez por ciento (10%) del monto del contrato original, la misma que debe mantenerse
vigente hasta la conformidad de la recepcion de la prestacion.

Importante

Al amparo de lo dispuesto en el numeral 149.4 del articulo 149 del Reglamento de la Ley de Contrataciones del Estado, en
el caso de contratos periddicos de prestacion de servicios en general, si el postor ganador de la buena pro solicita la retencién
del diez por ciento (10%) del monto del contrato original como garantia de fiel cumplimiento de contrato, debe consignarse
lo siguiente:

“De fiel cumplimiento del contrato: [CONSIGNAR EL MONTOQ], a través de la retencion que debe efectuar LA ENTIDAD,
durante la primera mitad del nimero total de pagos a realizarse, de forma prorrateada, con cargo a ser devuelto a la
finalizacion del mismo.”

Importante

De conformidad con el articulo 152 del Reglamento, no se constituira garantia de fiel cumplimiento del contrato ni garantia
de fiel cumplimiento por prestaciones accesorias, en contratos cuyos montos sean iguales o menores a doscientos mil Soles
(S/ 200,000.00). Dicha excepcién también aplica a los contratos derivados de procedimientos de seleccion por relacion de
items, cuando el monto del item adjudicado o la sumatoria de los montos de los items adjudicados no supere el monto
sefialado anteriormente.

CLAUSULA OCTAVA: EJECUCION DE GARANTIAS POR FALTA DE RENOVACION

LA ENTIDAD puede solicitar la ejecucion de las garantias cuando EL CONTRATISTA no las hubiere renovado antes de
la fecha de su vencimiento, conforme a lo dispuesto en el literal a) del numeral 155.1 del articulo 155 del Reglamento de
la Ley de Contrataciones del Estado.

CLAUSULA DECIMA: CONFORMIDAD DE LA PRESTACION DEL SERVICIO

La conformidad de la prestacién del servicio se regula por lo dispuesto en el articulo 168 del Reglamento de la Ley de
Contrataciones del Estado. La conformidad sera otorgada por [CONSIGNAR EL AREA O UNIDAD ORGANICA QUE
OTORGARA LA CONFORMIDAD] en el plazo maximo de [CONSIGNAR SIETE (7) DIAS O MAXIMO QUINCE (15) DIAS,
EN CASO SE REQUIERA EFECTUAR PRUEBAS QUE PERMITAN VERIFICAR EL CUMPLIMIENTO DE LA
OBLIGACION] dias de producida la recepcion.

De existir observaciones, LA ENTIDAD las comunica al CONTRATISTA, indicando claramente el sentido de estas,
otorgandole un plazo para subsanar no menor de dos (2) ni mayor de ocho (8) dias. Dependiendo de la complejidad o
sofisticacion de las subsanaciones a realizar el plazo para subsanar no puede ser menor de cinco (5) ni mayor de quince
(15) dias. Si pese al plazo otorgado, EL CONTRATISTA no cumpliese a cabalidad con la subsanacion, LA ENTIDAD
puede otorgar al CONTRATISTA periodos adicionales para las correcciones pertinentes. En este supuesto corresponde
aplicar la penalidad por mora desde el vencimiento del plazo para subsanar.

O
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Este procedimiento no resulta aplicable cuando los servicios manifiestamente no cumplan con las caracteristicas y
condiciones ofrecidas, en cuyo caso LA ENTIDAD no otorga la conformidad, debiendo considerarse como no ejecutada
la prestacion, aplicandose la penalidad que corresponda por cada dia de atraso.

CLAUSULA UNDECIMA: DECLARACION JURADA DEL CONTRATISTA
EL CONTRATISTA declara bajo juramento que se compromete a cumplir las obligaciones derivadas del presente
contrato, bajo sancion de quedar inhabilitado para contratar con el Estado en caso de incumplimiento.

CLAUSULA DUODECIMA: RESPONSABILIDAD POR VICIOS OCULTOS

La conformidad del servicio por parte de LA ENTIDAD no enerva su derecho a reclamar posteriormente por defectos o
vicios ocultos, conforme a lo dispuesto por los articulos 40 de la Ley de Contrataciones del Estado y 173 de su
Reglamento.

El plazo maximo de responsabilidad del contratista es de [CONSIGNAR TIEMPO EN ANOS, NO MENOR DE UN (1)
ANQ] afio(s) contado a partir de la conformidad otorgada por LA ENTIDAD.

CLAUSULA DECIMA TERCERA: PENALIDADES
SiEL CONTRATISTA incurre en retraso injustificado en la ejecucion de las prestaciones objeto del contrato, LA ENTIDAD
le aplica automaticamente una penalidad por mora por cada dia de atraso, de acuerdo a la siguiente férmula:

0.10 x monto vigente
F x plazo vigente en dias

Penalidad Diaria =

Donde:
F = 0.40 para plazos menores o iguales a sesenta (60) dias.

El retraso se justifica a través de la solicitud de ampliacion de plazo debidamente aprobado. Adicionalmente, se considera
justificado el retraso y en consecuencia no se aplica penalidad, cuando EL CONTRATISTA acredite, de modo
objetivamente sustentado, que el mayor tiempo transcurrido no le resulta imputable. En este ultimo caso la calificacion
del retraso como justificado por parte de LA ENTIDAD no da lugar al pago de gastos generales ni costos directos de
ningun tipo, conforme el numeral 162.5 del articulo 162 del Reglamento de la Ley de Contrataciones del Estado.

Importante

De haberse previsto establecer penalidades distintas a la penalidad por mora, incluir dichas penalidades, los supuestos de
aplicacion de penalidad, la forma de calculo de la penalidad para cada supuesto y el procedimiento mediante el cual se
verifica el supuesto a penalizar, conforme el articulo 163 del Reglamento de la Ley de Contrataciones del Estado.

Estas penalidades se deducen de los pagos a cuenta o del pago final, segun corresponda; o si fuera necesario, se cobra
del monto resultante de la ejecucién de la garantia de fiel cumplimiento.

Estos dos (2) tipos de penalidades pueden alcanzar cada una un monto maximo equivalente al diez por ciento (10%) del
monto del contrato vigente, o de ser el caso, del item que debid ejecutarse.

Cuando se llegue a cubrir el monto méximo de la penalidad por mora o el monto méximo para otras penalidades, de ser
el caso, LA ENTIDAD puede resolver el contrato por incumplimiento.

CLAUSULA DECIMA CUARTA: RESOLUCION DEL CONTRATO

Cualquiera de las partes puede resolver el contrato, de conformidad con el numeral 32.3 del articulo 32 y articulo 36 de
la Ley de Contrataciones del Estado, y el articulo 164 de su Reglamento. De darse el caso, LA ENTIDAD procederéa de
acuerdo a lo establecido en el articulo 165 del Reglamento de la Ley de Contrataciones del Estado.

CLAUSULA DECIMA QUINTA: RESPONSABILIDAD DE LAS PARTES

Cuando se resuelva el contrato por causas imputables a algunas de las partes, se debe resarcir los dafios y perjuicios
ocasionados, a través de la indemnizacion correspondiente. Ello no obsta la aplicacion de las sanciones administrativas,
penales y pecuniarias a que dicho incumplimiento diere lugar, en el caso que éstas correspondan.

Lo sefialado precedentemente no exime a ninguna de las partes del cumplimiento de las demas obligaciones previstas
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en el presente contrato.

CLAUSULA DECIMA SEXTA: ANTICORRUPCION

EL CONTRATISTA declara y garantiza no haber, directa o indirectamente, o tratandose de una persona juridica a través
de sus socios, integrantes de los 6rganos de administracion, apoderados, representantes legales, funcionarios, asesores
0 personas vinculadas a las que se refiere el articulo 7 del Reglamento de la Ley de Contrataciones del Estado, ofrecido,
negociado o efectuado, cualquier pago o, en general, cualquier beneficio o incentivo ilegal en relacion al contrato.

Asimismo, el CONTRATISTA se obliga a conducirse en todo momento, durante la ejecucion del contrato, con honestidad,
probidad, veracidad e integridad y de no cometer actos ilegales o de corrupcién, directa o indirectamente o a través de
Sus socios, accionistas, participacionistas, integrantes de los 6rganos de administracion, apoderados, representantes
legales, funcionarios, asesores y personas vinculadas a las que se refiere el articulo 7 del Reglamento de la Ley de
Contrataciones del Estado.

Ademas, EL CONTRATISTA se compromete a i) comunicar a las autoridades competentes, de manera directa y
oportuna, cualquier acto o conducta ilicita o corrupta de la que tuviera conocimiento; y ii) adoptar medidas técnicas,
organizativas y/o de personal apropiadas para evitar los referidos actos o practicas.

Finalmente, EL CONTRATISTA se compromete a no colocar a los funcionarios publicos con los que deba interactuar, en
situaciones refiidas con la ética. En tal sentido, reconoce y acepta la prohibicion de ofrecerles a éstos cualquier tipo de
obsequio, donacién, beneficio y/o gratificacion, ya sea de bienes o servicios, cualquiera sea la finalidad con la que se lo
haga.

CLAUSULA DECIMA SETIMA: MARCO LEGAL DEL CONTRATO

Sélo en lo no previsto en este contrato, en la Ley de Contrataciones del Estado y su Reglamento, en las directivas que
emita el OSCE y demas normativa especial que resulte aplicable, seran de aplicacién supletoria las disposiciones
pertinentes del Cadigo Civil vigente, cuando corresponda, y demas normas de derecho privado.

CLAUSULA DECIMA OCTAVA: SOLUCION DE CONTROVERSIAS'S

Las controversias que surjan entre las partes durante la ejecucion del contrato se resuelven mediante conciliacion o
arbitraje, segun el acuerdo de las partes.

Cualquiera de las partes tiene derecho a iniciar el arbitraje a fin de resolver dichas controversias dentro del plazo de
caducidad previsto en la Ley de Contrataciones del Estado y su Reglamento.

Facultativamente, cualquiera de las partes tiene el derecho a solicitar una conciliacién dentro del plazo de caducidad
correspondiente, segun lo sefialado en el articulo 224 del Reglamento de la Ley de Contrataciones del Estado, sin
perjuicio de recurrir al arbitraje, en caso no se llegue a un acuerdo entre ambas partes o se llegue a un acuerdo parcial.
Las controversias sobre nulidad del contrato solo pueden ser sometidas a arbitraje.

El Laudo arbitral emitido es inapelable, definitivo y obligatorio para las partes desde el momento de su notificacion, segun
lo previsto en el numeral 45.21 del articulo 45 de la Ley de Contrataciones del Estado.

CLAUSULA DECIMA NOVENA: FACULTAD DE ELEVAR A ESCRITURA PUBLICA

Cualquiera de las partes puede elevar el presente contrato a Escritura Publica corriendo con todos los gastos que
demande esta formalidad.

CLAUSULA VIGESIMA: DOMICILIO PARA EFECTOS DE LA EJECUCION CONTRACTUAL
Las partes declaran el siguiente domicilio para efecto de las notificaciones que se realicen durante la ejecucién del
presente contrato:

DOMICILIO DE LA ENTIDAD: [cococeerreeenieernees ]

DOMICILIO DEL CONTRATISTA: [CONSIGNAR EL DOMICILIO SENALADO POR EL POSTOR GANADOR DE LA
BUENA PRO AL PRESENTAR LOS REQUISITOS PARA EL PERFECCIONAMIENTO DEL CONTRATO]

La variacién del domicilio aqui declarado de alguna de las partes debe ser comunicada a la otra parte, formalmente y por
escrito, con una anticipacion no menor de quince (15) dias calendario.

De acuerdo con las bases integradas, la oferta y las disposiciones del presente contrato, las partes lo firman por duplicado
en sefial de conformidad en la ciudad de [................ ] al [CONSIGNAR FECHA.

15 De acuerdo con el numeral 225.3 del articulo 225 del Reglamento, las partes pueden recurrir al arbitraje ad hoc cuando las
controversias deriven de procedimientos de seleccion cuyo valor estimado sea menor o igual a cinco millones con 00/100
soles (S/ 5 000 000,00).

N O
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‘LA ENTIDAD" ‘EL CONTRATISTA”

Importante

Este documento puede firmarse digitalmente si ambas partes cuentan con firma digital, segin la Ley N° 27269, Ley de
Firmas y Certificados Digitales’s.

1 pPara mayor informacion sobre la normativa de firmas y certificados digitales ingresar a:
https://www.indecopi.gob.pe/web/firmas-digitales/firmar-y-certificados-digitales

0 Y,
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ANEXO N°1
DECLARACION JURADA DE DATOS DEL POSTOR

$eﬁores

ORGANO EN(}ARGADO DE LAS CONTRATACIONES

ADJUDICACION SIMPLIFICADA N° 0015-2024-GRP-DSRSMH-OEC-Primera Convocatoria
Presente. -

El que se suscribe, [.vvveeeennnn, ], postor y/o Representante Legal de [CONSIGNAR EN CASO DE SER PERSONA
JURIDICA], identificado con [CONSIGNAR TIPO DE DOCUMENTO DE IDENTIDAD] N° [CONSIGNAR NUMERO DE
DOCUMENTO DE IDENTIDAD], con poder inscrito en la localidad de [CONSIGNAR EN CASO DE SER PERSONA JURIDICA]
en la Ficha N° [CONSIGNAR EN CASO DE SER PERSONA JURIDICA] Asiento N° [CONSIGNAR EN CASO DE SER
PERSONA JURIDICA],DECLARO BAJO JURAMENTO que la siguiente informacion se sujeta a la verdad:

Nombre, Denominacion o Razén

Social :

Domicilio Legal :

RUC: | Teléfono(s) :
MYPE' Si | No |
Correo electronico :

Autorizacion de notificacion por correo electrénico:

Autorizo que se notifiquen al correo electrénico indicado las siguientes actuaciones:

1. Solicitud de la descripcion a detalle de todos los elementos constitutivos de la oferta.

2. Solicitud de reduccién de la oferta economica.

3. Solicitud de subsanacién de los requisitos para perfeccionar el contrato.

4. Solicitud para presentar los documentos para perfeccionar el contrato, segun orden de prelacion, de conformidad con lo
previsto en el articulo 141 del Reglamento.

Respuesta a la solicitud de acceso al expediente de contratacion.

6. Notificacion de la orden de servicios'®

o

Asimismo, me comprometo a remitir la confirmacion de recepcion, en el plazo maximo de dos (2) dias habiles de recibida la
comunicacion.

[CONSIGNAR CIUDAD Y FECHA]

Firma, Nombres y Apellidos del postor o
Representante legal, segtin corresponda

Importante

La notificacion dirigida a la direccion de correo electronico consignada se entendera validamente efectuada cuando la
Entidad reciba acuse de recepcion.

17 Esta informacion sera verificada por la Entidad en la pagina web del Ministerio de Trabajo y Promocion del Empleo en la

seccion consulta de empresas acreditadas en el REMYPE en el link http://wwwz2.trabajo.gob.pe/servicios-en-linea-2-2/ y se
tendra en consideracion, en caso el postor ganador de la buena pro solicite la retencién del diez por ciento (10%) del monto
del contrato, en calidad de garantia de fiel cumplimiento, en los contratos periédicos de prestacion de servicios, segun lo
sefialado en el numeral 149.4 del articulo 149 y numeral 151.2 del articulo 151 del Reglamento. Asimismo, dicha informacién
se tendra en cuenta en caso de empate, conforme a lo previsto en el articulo 91 del Reglamento.

18 Cuando el monto del valor estimado del procedimiento o del item no supere los doscientos mil Soles (S/ 200,000.00), en
caso se haya optado por perfeccionar el contrato con una orden de servicios.




GOBIERNO REGIONAL DE PIURA - SALUD MORROPON CHULUCANAS // BASES INTEGRADAS

Adjudicacién Simplificada N° 0015-2024-GRP-DSRSMH-OEC-Primera Convocatoria, referida a la “Contratacion del Servicio de impresion de Formatos
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Importante
Cuando se trate de consorcios, la declaracion jurada es la siguiente:

ANEXO N°1
DECLARACION JURADA DE DATOS DEL POSTOR

Seﬁores

ORGANO ENCARGADO DE LAS CONTRATACIONES

ADJUDICACION SIMPLIFICADA N° 0015-2024-GRP-DSRSMH-OEC-Primera Convocatoria
Presente. -

El que se suscribe, [.......c..c...e. ], representante comun del consorcio [CONSIGNAR EL NOMBRE DEL CONSORCIQ],
identificado con [CONSIGNAR TIPO DE DOCUMENTO DE IDENTIDAD] N° [CONSIGNAR NUMERO DE DOCUMENTO DE
IDENTIDAD], DECLARO BAJO JURAMENTO que la siguiente informacion se sujeta a la verdad:

Datos del consorciado 1

Nombre, Denominacion o Razén

Social :

Domicilio Legal :

RUC : | Teléfono(s) :
MYPE!9 Si | No |
Correo electrénico :

Datos del consorciado 2

Nombre, Denominacion o Razon

Social :

Domicilio Legal :

RUC : | Teléfono(s) :
MYPE20 Si | No |
Correo electronico :

Datos del consorciado ...

Nombre, Denominacion o Razon

Social :

Domicilio Legal :

RUC : | Teléfono(s) :
MYPE?! Si | No |
Correo electronico :

Autorizacion de notificacion por correo electronico:

| Correo electronico del consorcio:

Autorizo que se notifiquen al correo electrdnico indicado las siguientes actuaciones:

1. Solicitud de la descripcion a detalle de todos los elementos constitutivos de la oferta.
2. Solicitud de reduccién de la oferta econdmica.

1% En los contratos periédicos de prestacion de servicios, esta informacion sera verificada por la Entidad en la pagina web del
Ministerio de Trabajo y Promocién del Empleo en la seccién consulta de empresas acreditadas en el REMYPE en el link
http://www2.trabajo.gob.pe/servicios-en-linea-2-2/ y se tendra en consideracion, en caso el consorcio ganador de la buena
pro solicite la retencion del diez por ciento (10%) del monto del contrato, en calidad de garantia de fiel cumplimiento, segin
lo sefialado en el numeral 149.4 del articulo 149 y numeral 151.2 del articulo 151 del Reglamento. Asimismo, dicha
informacién se tendra en cuenta en caso de empate, conforme a lo previsto en el articulo 91 del Reglamento. Para dichos
efectos, todos los integrantes del consorcio deben acreditar la condicién de micro o pequefia empresa.

20 |bidem.

2L Ibidem.




/ GOBIERNO REGIONAL DE PIURA - SALUD MORROPON CHULUCANAS // BASES INTEGRADAS \
Adjudicacién Simplificada N° 0015-2024-GRP-DSRSMH-OEC-Primera Convocatoria, referida a la “Contratacion del Servicio de impresion de Formatos

Unicos de Atencion (FUA) para el registro de las prestaciones brindadas a los asegurados del SIS, que seran distribuidos en los Establecimientos de Salud

de la Direccién Sub Regional de Salud Morropon Huancabamba.”.

3. Solicitud de subsanacién de los requisitos para perfeccionar el contrato.

4. Solicitud para presentar los documentos para perfeccionar el contrato, segun orden de prelacion, de conformidad con lo
previsto en el articulo 141 del Reglamento.

5. Respuesta a la solicitud de acceso al expediente de contratacion.

6. Notificacion de la orden de servicios2

Asimismo, me comprometo a remitir la confirmacion de recepcion, en el plazo maximo de dos (2) dias habiles de recibida la
comunicacion.

[CONSIGNAR CIUDAD Y FECHA]

Firma, Nombres y Apellidos del representante comiin del
consorcio

Importante

La notificacion dirigida a la direccion de correo electrénico consignada se entendera validamente efectuada cuando la
Entidad reciba acuse de recepcion.

22 Cuando el monto del valor estimado del procedimiento o del item no supere los doscientos mil Soles (S/ 200,000.00), en
caso se haya optado por perfeccionar el contrato con una orden de servicios.

@ Y,
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ANEXO N° 2

DECLARACION JURADA
(ART. 52 DEL REGLAMENTO DE LA LEY DE CONTRATACIONES DEL ESTADO)

Seﬁores

ORGANO ENCARGADO DE LAS CONTRATACIONES

ADJUDICACION SIMPLIFICADA N° 0015-2024-GRP-DSRSMH-OEC-Primera Convocatoria
Presente. -

Mediante el presente el suscrito, postor y/o Representante Legal de [CONSIGNAR EN CASO DE SER PERSONA JURIDICA],
declaro bajo juramento:
i.  No haber incurrido y me obligo a no incurrir en actos de corrupcion, asi como a respetar el principio de integridad.

ii.  No tener impedimento para postular en el procedimiento de seleccion ni para contratar con el Estado, conforme al
articulo 11 de la Ley de Contrataciones del Estado.

ii.  Conocer las sanciones contenidas en la Ley de Contrataciones del Estado y su Reglamento, asi como las
disposiciones aplicables de la Ley N° 27444, Ley del Procedimiento Administrativo General.

iv.  Participar en el presente proceso de contratacion en forma independiente sin mediar consulta, comunicacién, acuerdo,
arreglo o convenio con ningun proveedor; y, conocer las disposiciones del Decreto Legislativo N° 1034, Decreto
Legislativo que aprueba la Ley de Represion de Conductas Anticompetitivas.

v.  Conocer, aceptar y someterme a las bases, condiciones y reglas del procedimiento de seleccion.

vi.  Ser responsable de la veracidad de los documentos e informacién que presento en el presente procedimiento de
seleccion.

vii.  Comprometerme a mantener la oferta presentada durante el procedimiento de seleccion y a perfeccionar el contrato,
en caso de resultar favorecido con la buena pro.

[CONSIGNAR CIUDAD Y FECHA]

Firma, Nombres y Apellidos del postor o
Representante legal, seguin corresponda

Importante

En el caso de consorcios, cada integrante debe presentar esta declaracion jurada, salvo que sea presentada por el
representante comun del consorcio.
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ANEXO N°3

DECLARACION JURADA DE CUMPLIMIENTO DE LOS TERMINOS DE REFERENCIA

Seﬁores

ORGANO ENCARGADO DE LAS CONTRATACIONES

ADJUDICACION SIMPLIFICADA N° 0015-2024-GRP-DSRSMH-OEC-Primera Convocatoria
Presente. -

Es grato dirigirme a usted, para hacer de su conocimiento que luego de haber examinado las bases y demés documentos del
procedimiento de la referencia y, conociendo todos los alcances y las condiciones detalladas en dichos documentos, el postor
que suscribe ofrece el servicio de [CONSIGNAR EL OBJETO DE LA CONVOCATORIA], de conformidad con los Términos
de Referencia que se indican en el numeral 3.1 del Capitulo Il de la seccién especifica de las bases y los documentos del
procedimiento.

[CONSIGNAR CIUDAD Y FECHA]

Firma, Nombres y Apellidos del postor o
Representante legal o comlin, segun corresponda

Importante

Adicionalmente, puede requerirse la presentacion de documentacion que acredite el cumplimiento de los términos de
referencia, conforme a lo indicado en el acapite relacionado al contenido de las ofertas de la presente seccion de las
bases.
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ANEXO N° 4

DECLARACION JURADA DE PLAZO DE PRESTACION DEL SERVICIO

Seﬁores

ORGANO ENCARGADO DE LAS CONTRATACIONES

ADJUDICACION SIMPLIFICADA N° 0015-2024-GRP-DSRSMH-OEC-Primera Convocatoria
Presente. -

Mediante el presente, con pleno conocimiento de las condiciones que se exigen en las bases del procedimiento de la
referencia, me comprometo a prestar el servicio objeto del presente procedimiento de seleccion en el plazo de [CONSIGNAR
EL PLAZO OFERTADOQ].

[CONSIGNAR CIUDAD Y FECHA]

Firma, Nombres y Apellidos del postor o
Representante legal o comin, segun corresponda
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ANEXO N° 5

PROMESA DE CONSORCIO
(Sdlo para el caso en que un consorcio se presente como postor)

Sefores

ORGANO ENCARGADO DE LAS CONTRATACIONES

ADJUDICACION SIMPLIFICADA N° 0015-2024-GRP-DSRSMH-OEC-Primera Convocatoria

Presente. -

Los suscritos declaramos expresamente que hemos convenido en forma irrevocable, durante el lapso que dure el
procedimiento de seleccion, para presentar una oferta conjunta a la ADJUDICACION SIMPLIFICADA N° [CONSIGNAR
NOMENCLATURA DEL PROCEDIMIENTO]

Asimismo, en caso de obtener la buena pro, nos comprometemos a formalizar el contrato de consorcio, de conformidad con
lo establecido por el articulo 140 del Reglamento de la Ley de Contrataciones del Estado, bajo las siguientes condiciones:

a) Integrantes del consorcio

1. [NOMBRE, DENOMINACIQN 0 RAZQN SOCIAL DEL CONSORCIADO 1].
2. [NOMBRE, DENOMINACION O RAZON SOCIAL DEL CONSORCIADO 2].

b) Designamos a [CONSIGNAR NOMBRES Y APELLIDOS DEL REPRESENTANTE COMUN], identificado con
[CONSIGNAR TIPO DE DOCUMENTO DE IDENTIDAD] N° [CONSIGNAR NUMERO DE DOCUMENTO DE
IDENTIDAD], como representante comin del consorcio para efectos de participar en todos los actos referidos al
procedimiento de seleccidn, suscripcion y ejecucion del contrato correspondiente con [CONSIGNAR NOMBRE DE LA
ENTIDAD].

Asimismo, declaramos que el representante comun del consorcio no se encuentra impedido, inhabilitado ni suspendido
para contratar con el Estado.

c) Fijamos nuestro domicilio legal comin en [........c..cccvevriviennee ]

d) Las obligaciones que corresponden a cada uno de los integrantes del consorcio son las siguientes:

1. OBLIGACIONES DE [NOMBRE, DENOMINACION O RAZON SOCIAL DEL CONSORCIADO 1] [%]2

[DESCRIBIR LAS OBLIGACIONES DEL CONSORCIADO 1]

2. OBLIGACIONES DE [NOMBRE, DENOMINACION O RAZON SOCIAL DEL CONSORCIADO2]  [%]%

[DESCRIBIR LAS OBLIGACIONES DEL CONSORCIADO 2]

TOTAL OBLIGACIONES 100%%

[CONSIGNAR CIUDAD Y FECHA]

2 Consignar Gnicamente el porcentaje total de las obligaciones, el cual debe ser expresado en nimero entero, sin decimales.
2 Consignar Unicamente el porcentaje total de las obligaciones, el cual debe ser expresado en nimero entero, sin decimales.

%5 Este porcentaje corresponde a la sumatoria de los porcentajes de las obligaciones de cada uno de los integrantes del consorcio.

\

%
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Consorciado 1
Nombres, apellidos y firma del Consorciado 1
o de su Representante Legal
Tipo y N° de Documento de Identidad

Importante

Consorciado 2
Nombres, apellidos y firma del Consorciado 2
o de su Representante Legal
Tipo y N° de Documento de Identidad

De conformidad con el articulo 52 del Reglamento, las firmas de los integrantes del consorcio deben ser legalizadas.

\
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ANEXO N° 6
PRECIO DE LA OFERTA
Seﬁores
ORGANO ENCARGADO DE LAS CONTRATACIONES
ADJUDICACION SIMPLIFICADA N° 0015-2024-GRP-DSRSMH-OEC-Primera Convocatoria

Presente. -

Es grato dirigirme a usted, para hacer de su conocimiento que, de acuerdo con las bases, mi oferta es la siguiente:

CONCEPTO PRECIO TOTAL

TOTAL

El precio de la oferta [CONSIGNAR LA MONEDA DE LA CONVOCATORIA] incluye todos los tributos, seguros, transporte,
inspecciones, pruebas y, de ser el caso, los costos laborales conforme a la legislacién vigente, asi como cualquier otro
concepto que pueda tener incidencia sobre el costo del servicio a contratar; excepto la de aquellos postores que gocen de
alguna exoneracion legal, no incluiran en el precio de su oferta los tributos respectivos.

[CONSIGNAR CIUDAD Y FECHA]

Firma, Nombres y Apellidos del postor o
Representante legal o comiin, segtin corresponda

Importante

e El postor debe consignar el precio total de la oferta, sin perjuicio que, de resultar favorecido con la buena pro,
presente el detalle de precios unitarios para el perfeccionamiento del contrato.

e En caso que el postor reduzca su oferta, segun lo previsto en el articulo 68 del Reglamento, debe presentar
nuevamente este Anexo.

e El postor que goce de alguna exoneracion legal, debe indicar que su oferta no incluye el tributo materia de la
exoneracion, debiendo incluir el siguiente texto:

Mi oferta no incluye [CONSIGNAR EL TRIBUTO MATERIA DE LA EXONERACIONJ".
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SIS, que seran distribuidos en los Establecimientos de Salud de la Direccion Sub Regional de Salud Morropén Huancabamba.”.

Seﬁores
ORGANO ENCARGADO DE LAS CONTRATACIONES
ADJUDICACION SIMPLIFICADA N° 0015-2024-GRP-DSRSMH-OEC-Primera Convocatoria
Presente. -

ANEXO N° 8

EXPERIENCIA DEL POSTOR EN LA ESPECIALIDAD

Mediante el presente, el suscrito detalla la siguiente EXPERIENCIA EN LA ESPECIALIDAD:

N CLIENTE o | comraoainm CONTRATO O |CONF ORMIDAD DE RO = | MONEDA |  IMPORTEZ CAMBIO | FACTURADO
CP% | SEREL CASO" VENTA® | ACUMULADO

1

2

3

4

26

27

28

29

30

31

Se refiere a la fecha de suscripcién del contrato, de la emision de la Orden de Servicios o de cancelacion del comprobante de pago, segun corresponda.

Unicamente, cuando la fecha del perfeccionamiento del contrato, sea previa a los ocho (8) afios anteriores a la fecha de presentacion de ofertas, caso en el cual el postor debe acreditar que la

conformidad se emitié dentro de dicho periodo.

Si el titular de la experiencia no es el postor, consignar si dicha experiencia corresponde a la matriz en caso que el postor sea sucursal, o fue transmitida por reorganizacién societaria, debiendo
acompaiiar la documentacion sustentatoria correspondiente. Al respecto, segun la Opinién N° 216-2017/DTN “Considerando que la sociedad matriz y la sucursal constituyen la misma persona juridica,
la sucursal puede acreditar como suya la experiencia de su matriz”. Del mismo modo, segun lo previsto en la Opiniéon N° 010-2013/DTN, “... en una operacioén de reorganizacién societaria que
comprende tanto una fusién como una escision, la sociedad resultante podra acreditar como suya la experiencia de la sociedad incorporada o absorbida, que se extingue producto de la fusion;
asimismo, si en virtud de la escision se transfiere un bloque patrimonial consistente en una linea de negocio completa, la sociedad resultante podra acreditar como suya la experiencia de la sociedad
escindida, correspondiente a la linea de negocio transmitida. De esta manera, la sociedad resultante podra emplear la experiencia transmitida, como consecuencia de la reorganizacion societaria

antes descrita, en los futuros procesos de seleccién en los que participe”.

Se refiere al monto del contrato ejecutado incluido adicionales y reducciones, de ser el caso.

El tipo de cambio venta debe corresponder al publicado por la SBS correspondiente a la fecha de suscripcion del contrato, de la emisién de la Orden de Servicios o de cancelacién del comprobante

de pago, segun corresponda.

Consignar en la moneda establecida en las bases.
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N CLIENTE T | oMo e o CONTRATO © |CONF ORMIDAD DE oRoIEHA . | MONEDA |  IMPORTEZ CAMBIO | FACTURADO
CP% | SEREL CASO VENTA® | ACUMULADO

5

6

7

8

9

10

20

TOTAL

[CONSIGNAR CIUDAD Y FECHA]

Firma, Nombres y Apellidos del postor o
Representante legal o comiin, segun corresponda

~
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ANEXO N°9

DECLARAPI()N JURADA
(NUMERAL 49.4 DEL ARTICULO 49 DEL REGLAMENTO)

Seﬁores
ORGANO ENCARGADO DE LAS CONTRATACIONES

ADJUDICACION SIMPLIFICADA N° 0015-2024-GRP-DSRSMH-OEC-Primera Convocatoria
Presente. -

Mediante el presente el suscrito, postor y/o Representante Legal de [CONSIGNAR EN CASO DE SER PERSONA JURIDICA],
declaro que la experiencia que acredito de la empresa [CONSIGNAR LA DENOMINACION DE LA PERSONA JURIDICA]
como consecuencia de una reorganizacion societaria, no se encuentra en el supuesto establecido en el numeral 49.4 del
articulo 49 del Reglamento.

[CONSIGNAR CIUDAD Y FECHA]

Firma, Nombres y Apellidos del postor o
Representante legal, seguin corresponda

Importante

A efectos de cautelar la veracidad de esta declaracion, el postor puede verificar la informacion de la Relacién de
Proveedores  Sancionados por el Tribunal de Contrataciones del Estado con Sanciéon Vigente en
http.//portal.osce.gob.pe/rp/content/relacion-de-proveedores-sancionados.

También le asiste dicha facultad al 6rgano encargado de las contrataciones o al 6rgano de la Entidad al que se le haya
asignado la funcién de verificacion de la oferta presentada por el postor ganador de la buena pro.




GOBIERNO REGIONAL DE PIURA - SALUD MORROPON CHULUCANAS // BASES INTEGRADAS

Adjudicacién Simplificada N° 0015-2024-GRP-DSRSMH-OEC-Primera Convocatoria, referida a la “Contratacion del Servicio de impresion de Formatos
Unicos de Atencion (FUA) para el registro de las prestaciones brindadas a los asegurados del SIS, que seran distribuidos en los Establecimientos de Salud
de la Direccién Sub Regional de Salud Morropon Huancabamba.”.

ANEXO N°10

SOLICITUD DE BONIFICACION DEL DIEZ POR CIENTO (10%) POR SERVICIOS PRESTADOS FUERA DE LA
PROVINCIA DE LIMA Y CALLAO

Seﬁores

ORGANO EN(}ARGADO DE LAS CONTRATACIONES

ADJUDICACION SIMPLIFICADA N° 0015-2024-GRP-DSRSMH-OEC-Primera Convocatoria
Presente. -

Mediante el presente el suscrito, postor y/o Representante Legal de [CONSIGNAR EN CASO DE SER PERSONA JURIDICA],
solicito la asignacion de la bonificacion del diez por ciento (10%) sobre el puntaje total en [CONSIGNAR EL {TEM O ITEMS,
SEGUN CORRESPONDA, EN LOS QUE SE SOLICITA LA BONIFICACION] debido a que el domicilio de mi representada se
encuentra ubicado en la provincia o provincia colindante donde se ejecuta la prestacion.

[CONSIGNAR CIUDAD Y FECHA]

Firma, Nombres y Apellidos del postor o
Representante legal, segtin corresponda

Importante
e Para asignar la bonificacion, el rgano encargado de las contrataciones o comité de seleccién, segun corresponda,
verifica el domicilio consignado por el postor en el Registro Nacional de Proveedores (RNP).

e Para que el postor pueda acceder a la bonificacién, debe cumplir con las condiciones establecidas en el literal f) del
articulo 50 del Reglamento.

\
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Importante

Cuando se trate de consorcios, la declaracion jurada es la siguiente:

ANEXO N° 10

SOLICITUD DE BONIFICACION DEL DIEZ POR CIENTO (10%) POR SERVICIOS PRESTADOS FUERA DE LA
PROVINCIA DE LIMAYY CALLAO

S}eﬁores

ORGANO EN(}ARGADO DE LAS CONTRATACIONES

ADJUDICACION SIMPLIFICADA N° 0015-2024-GRP-DSRSMH-OEC-Primera Convocatoria
Presente. -

Mediante el presente el que se suscribe, [................. ], representante comin del consorcio [CONSIGNAR EL NOMBRE DEL
CONSORCIOQ], solicito la asignacion de la bonificacion del diez por ciento (10%) sobre el puntaje total en [CONSIGNAR EL
ITEM O ITEMS, SEGUN CORRESPONDA, EN LOS QUE SE SOLICITA LA BONIFICACION] debido a que los domicilios de
todos los integrantes del consorcio se encuentran ubicados en la provincia o provincias colindantes donde se ejecuta la

prestacion.

[CONSIGNAR CIUDAD Y FECHA]

Firma, Nombres y Apellidos del representante
comun del consorcio

Importante

e Para asignar la bonificacion, el drgano encargado de las contrataciones o comité de seleccién, segun corresponda,

verifica el domicilio consignado de los integrantes del consorcio, en el Registro Nacional de Proveedores (RNP).

e Para que un consorcio pueda acceder a la bonificacién, cada uno de sus integrantes debe cumplir con las

condiciones establecidas en el literal f) del articulo 50 del Reglamento.

\
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Adjudicacién Simplificada N° 0015-2024-GRP-DSRSMH-OEC-Primera Convocatoria, referida a la “Contratacion del Servicio de impresion de Formatos
Unicos de Atencion (FUA) para el registro de las prestaciones brindadas a los asegurados del SIS, que seran distribuidos en los Establecimientos de Salud
de la Direccién Sub Regional de Salud Morropon Huancabamba.”.

ANEXO N° 11

SOLICITUD DE BONIFICACION DEL CINCO POR CIENTO (5%) POR TENER LA CONDICION DE MICRO Y PEQUENA
EMPRESA

$eﬁores

ORGANO EN(}ARGADO DE LAS CONTRATACIONES

ADJUDICACION SIMPLIFICADA N° 0015-2024-GRP-DSRSMH-OEC-Primera Convocatoria
Presente. -

Mediante el presente el suscrito, postor y/o Representante legal de [CONSIGNAR EN CASO DE SER PERSONA JURIDICA],
solicito la asignacion de la bonificacion del cinco por ciento (5%) sobre el puntaje total obtenido, debido a que mi representada
cuenta con la condicién de micro y pequefia empresa.

[CONSIGNAR CIUDAD Y FECHA]

Firma, Nombres y Apellidos del postor o
Representante legal o comin, segun corresponda

Importante

e Para asignar la bonificacion, el 6rgano encargado de las contrataciones o comité de seleccion, segtn corresponda,
verifica la pagina web del Ministerio de Trabajo y Promocion del Empleo en la seccion consulta de empresas
acreditadas en el REMYPE en el link

e Para que un consorcio pueda acceder a la bonificacién, cada uno de sus integrantes debe cumplir con la condicién
de micro y pequefia empresa.



http://www2.trabajo.gob.pe/servicios-en-linea-2-2/
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Adjudicacién Simplificada N° 0015-2024-GRP-DSRSMH-OEC-Primera Convocatoria, referida a la “Contratacion del Servicio de impresion de Formatos
Unicos de Atencion (FUA) para el registro de las prestaciones brindadas a los asegurados del SIS, que seran distribuidos en los Establecimientos de Salud
de la Direccién Sub Regional de Salud Morropon Huancabamba.”.

ANEXO N° 12

AUTORIZACION DE NOTIFICACION DE LA DECISION DE LA ENTIDAD SOBRE LA SOLICITUD DE AMPLIACION DE
PLAZO MEDIANTE MEDIOS ELECTRONICOS DE COMUNICACION

(DOCUMENTO A PRESENTAR EN EL PERFECCIONAMIENTO DEL CONTRATO)

$eﬁores

ORGANO ENCARGADO DE LAS CONTRATACIONES

ADJUDICACION SIMPLIFICADA N° 0015-2024-GRP-DSRSMH-OEC-Primera Convocatoria
Presente. -

El que se suscribe, [................. ], postor adjudicado y/o Representante Legal de [CONSIGNAR EN CASO DE SER PERSONA
JURIDICA], identificado con [CONSIGNAR TIPO DE DOCUMENTO DE IDENTIDAD] N° [CONSIGNAR NUMERO DE
DOCUMENTO DE IDENTIDAD], autorizo que durante la ejecucion del contrato se me notifique al correo electrénico [INDICAR
EL CORREO ELECTRONICO] lo siguiente:

v Notificacion de la decision de la Entidad respecto a la solicitud de ampliacion de plazo.

[CONSIGNAR CIUDAD Y FECHA]

Firma, Nombres y Apellidos del postor o
Representante legal o comin, segun corresponda

Importante

La notificacion de la decision de la Entidad respecto a la solicitud de ampliacion de plazo se efectia por medios
electrénicos de comunicacion, siempre que se cuente con la autorizacion correspondiente y sea posible obtener un acuse
de recibo a través del mecanismo utilizado.




